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BAB II 

 TINJAUAN PUSTAKA  

2.1 Kehamilan   

2.1.1 Konsep Dasar Kehamilan  

a. Pengertian rKehamilan rkehamilan rmerupakan rbertemunya rsel rtelur rdengan 

sperma rdi rdalam rrahim rdan rselanjutnya rpenyatuan rspermatozoa rdan rovum 

lalu rdilanjutkan rdengan rnidasi. rKehamilan rnormal rakan rberlangsung rselama 

40 rminggu ratau r9 rbulan rdirahim. rPada rakhir rkehamilan, ruterus rpada 

progresif rlebih rpekat rsehingga rpada rakhirnya rtimbul rkontraksi rkuat rsecara 

ritmis rsehingga rbayi rdilahirkan. r 

 r  Ada rbeberapa rtanda rtanda rpasti rhamil ryaitu rGerakan rjanin rdapat 

dirasa/diraba rpada rbagian-bagian rjanin; rGerakan rjanin rdapat rdirasakan rpada 

usia rkehamilan r20 rminggu; rDapat rmendengar rdenyut rjantung rjanin rketika 

usia rkehamilan r10-20 rminggu; rBagian-bagian rjanin ryang rdapat rkita rlihat 

dengan rjelas rpada rusia rkehamilan rtua; rbagian rjanin rini rdapat rdilihat rdengan 

sempura rdengan rmenggunakan rUSG; rTerlihat rtulang-tulang rjanin rdi rhasil 

rontgen. r r 

 r  rAda rjuga rbeberapa rtanda-tanda rkemunginan rkehamilan ryaitu rPerut 

membesar dan Uterus rmembesar; rTanda rHegar r(uterus rsegmen rbawah 

Rahim yang rlebih rlunak); rTanda rChadwick r( rperubahan rwarna rpada rserviks 

dan vagina); rTanda rPiscaseck r(adanya rtempat ryang rkosong rrongga ruterus); 

Kontraksi-kontraksi rkecil rpada ruterus rbila rdirangsang r(Asuhan rKebidanan r 

Pada rKehamilan) r 

b. Fisiologi rKehamilan r r 

Ada rbeberapa rperubahan rfisiologi ryang rterjadi rsaat rhamil ryaitu rperubahan 

Uterus ryang rakan terus rberubah rukuran rdan rbentuk, rdecidua ryang rakan 

mengalami rpenebalan, rserviks ryang rakan rmengalami rpelunakan, rperineum 

dan rvagina ryang rakan rtampak rlebih rtampak rmerah rdan ragak rkebiruan, 

ovarium ryang rakan rmengecil, rpayudara ryang rakan rmembesar rdan rtegang, 

serta rkulit ryang rakan rmengalami rpigmentasi. r(buku rajar rkebidanan) r
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2.1.2 Asuhan Kebidanan dalam Kehamilan pada asuhan Antenatal Care 

pelayanan standar ditetapkan menjadi 10T yaitu: r r 

a. Timbang rBerat rBadan rdan rUkur rTinggi rBadan r r 

 r r r r rPada ribu rhamil rkenaikan rberat rbadan rini rtidak rboleh rlebih rdari r0,5 

kg/minggu, rlalu ribu rhamil ryang rtingginya r<145 rmungkin rakan rmengalami 

masalah rkelainan rbentuk rpanggul rdan rtulang rbelakang. r r 

b. Ukur rTekanan rDarah r r 

 r r r r rMelakukan rpengukuran rtekanan rdarah rpada ribu rsangat rpenting, ragar rkita 

dapat rmendeteksi rapakah ribu rmengalami rhipertensi ratau rtidak. rPerlu 

ditandain rpreeklamsi rdengan rtanda redema rpada rwajah, rtungkai rdan 

proteinuria. rTekanan rdarah r(>140/90) rbisa rdi rdeteksi radanya rhipertensi r r 

c. Ukur rLILA r 

 r r r rPengukuran rLingkar rLengan r(LILA) ryang rdilakukan runtuk rmendeteksi 

apakah ribu rKekurangan rEnergi rKronis r(KEK). rUntuk rukuran rLILA ryang 

normal radalah r(>23,5 rcm) rbila rkurang rdari ritu ribu rakan rberesiko rmelahirkan 

BBLR r r 

d. Ukur rTinggi rFundus r r 

 r r r r rPenentuan rtinggi rfundus ruteri rdilakukan rdengan rcara rpemeriksaan rpalpasi 

abdomen rdengan rberbagai rmetode rmisalnya rmetode rleopold rdan rMC 

Donald. rPada rusia rkehamilan r12 rminggu rakan rteraba rdi ratas rsympisis rdan 

bila rsudah rmemasuki r24 rminggu rmaka rakan rmenggunakan rpita rsenti. r r 

e. Imunisasi rTetanus rToxoid r(TT) r 

 r r r rImunisasi rTetanus rToxoid radalah rimunisasi ryang rdiberikan rkepda ribu 

hamil runtuk rmemberikan rkekebalan rterhadap rpenyakit. rTetanus rneonatorum 

kepada rbayi ryang rakan rdilahirkan rdengan r90-95% rtingkat rperlindungannya. 

Imunisasi rini rdiberikan rumumnya r2 rdosis. rDosis rpertama rpada rkehamilan 

usia r16 rminggu rdan rdosis rkedua r4 rmingu rsetelahnya, rdengan rdosis r0,5cc rIM. 

r 

f. Presentasi rdan rDenyut rJantung rJanin r(DJJ) r r 
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 r r r rPresentasi rkepala rjanin rpada rumumnya radalah rbelakang rkepala, rpresentasi 

ini rdapat rmembantu runtuk rmelalukan rpengecekan r rpunctum maksimum 

untuk rmendengarkan rdenyut rjantung rbayi. rDenyut rjantung rbayi rnormal 

biasanya r120x/i r– r160x/i. rBila rkurang rdari r120x/i r(bradikardi) rdan rlebih rdari 

160x/i r(tachicardi) rmenunjukkan rada rtanda rgawat rjanin. r r 

g. Tablet rFe r 

 r r r r rPemberin rtablet rfe rsaat rhamil rsangat rdiperlukan rsekali, rdan rmenjadi 

kegiatan ryang rdisarankan rsaat rpelayanan rantenatal rcare.ibu rhamil rsangat 

disarankan rmengkonsumsi rminimal r60 rtablet rselama rkehamilan. r r 

h. Pemeriksaan rLab r r 

 r r r rPemeriksaan rlaboratorium rpada ribu rhamil ryang rmeliputi, rpemeriksaan 

rutin rpada rdaerah ratau rsituasi rtertentu, rdan rpemeriksaan rrutin ratas rdasar 

indikasi rpenyakit. r 

i. Tata rLaksana rKasus r r 

 r  Tatalaksana rkasus rperlu rdilakukan rpada ribu rhamil ryang rmemiliki 

resiko, ribu rhamil rharus rmemiliki rperawatan ryang rtepat ragar rkesehatan 

ibu rdan rjanin rtetap rterjaga r 

j. Temu rWicara r 

rDisetiap rpelayanan rANC rtenaga rkesehatan rwajib rberkonsultasi 

dengan ribu runtuk rmerancanakan rpersalian, rpencegahan rkomplikasi 

hingga rperencanaan rKB rsetelah rpersalinan. r r r(pelayanan r10T) r 

2.2 Persalinan   

2.2.1 rKonsep rDasar rPersalinan r r 

a. Pengertian rPersalinan r 

  rPersalinan radalah rpengeluaran rhasil rkonsepsi ryang rtelah rcukup rbulan rdan 

sudah rdianggap rbisa runtuk rhidup rdiluar ruterus rmelalui rvagina rdengan rpresentasi 

belakang rkepala ryang rberlangsung rdalam r18 rjam, rtanpa rkomplikasi rbaik rpada 

janin rdan ribu. r(persalinan rnormal) r  
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b. Fisiologi rPersalinan r r 

Perubahan rfisiologis ryang rterjadi rdi rkala rI ryaitu rPerubahan ruterus ryang rakan 

berkontraksi rdan rberelaksasi rseperti rpada rumumnya; rServiks rakan segera 

mempersiapkan rkelahiran rdengan rberubah rmenjadi rlembut rdan rpada rsaat rakan 

menuju rpersalinan rserviks rakan rmenipis rdan rmembuka; rLendir rcampur rdarah 

merupakan rsuatu rindikasi rtelah rdimulainya rproes rpersalinan; rKetuban rpada 

rumumnya rakan rpecah rsendiri rbila rpembukaan rsudah rlengkap,namun rada ryang 

ketuban rharus rdipercahkan rsecara rmandiri rketika rpembukaan rsudah rlengkap. 

Apabila rketuban rpecah rtetapi rbelum rmemasuki rpembukaan r5 rcm, rmaka rdisebut 

dengan rketuban rpecah rdini r(KPD); rTekanan rdarah rpada rsaat rkontraksi rakan 

mengalami rkenaikan, rseperti rsistol rrata-rata r15-20 rmmHg rdan rdiastole rrrata-

rata r5-10 rmmHg. rDengan rmengubah rposisi rpasien rke rkanan rdan rke rkiri 

rperubahan rtekanan rdarah rdapat rdi rhindari; rPeningkatan rmetabolisme rakan 

terlihat rdari rpeningkatan rsuhu rtubuh, rdenyut rnadi, rpernapasan, rcurah rjantung 

dan rcairan ryang rhilang; rPeningkatan rsuhu rtubuh rtidak rlebih rdari0,5-1 rderajat 

celcius; rFrekuensi rdetak rjantung rdi rantara rkontraksi rlebih rtinggi rdibandingkan 

selama rperiode rmenjelang rpersalinan; rSedikit rpeningkatan rpernafasan rsaat 

selama rkehamilan rdianggap rnormal; rPolluri rsering rterjadi rselama rpersalinan. 

Kondisi rini rdapat rdiakibatkan rkarena rpeningkatan rlebih rlanjut rcyrah rjantung. 

Kandung rkemih rharus rselalu rdikosongkan rsetiap r2 rjam rsekali; rLambung ryang 

penuh rakan rmembuat rketidaknyaman rselama rmasa rtransisi, rnamun rmakan rdan 

minum rketika rkeinginan rtimbul rguna rmempertahankan renergi rdan rdehidrasi; 

Hemoglobin rmeningkat rrata-rata r1,2mg% rselama rpersalinan rdan rakan rkembali 

ke rkadar rsemula rdua rhari rpasca rpersalinan. r r 

 r r r r rPerubahan rFisiologi ryang rterjadi rdi rKala rII rseperti rkeadaan rSegmen ratas rakan 

mengalami rpengecilan, rsedangkan rsegmen rbawah rmakin rdiregang rdan rmakin 

tipis rdan risi rrahim rsedikit rsedikit rakan rberpindah rke rsegmen rbawah; rPerubahan 

bentuk rrahim; rOtot-otot rligamentum rrotundum rmenjadi rlebih rpendek; 

Perubahan rserviks; rPerubahan rpada rvagina; rPerubahan rpada rdasar rpanggul. r r 

 r r r r rPerubahan rFisiologi ryang rterjadi rdi rKala rIII ryaitu rterjadinya rkontraksi 

mengikuti rpenyusutan rvolume rrongga rsehingga rmenyebabkan rberkurangnya 
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tempat rpelekatan rplasenta. rKarena rtempat rpelekatan rplasenta rsemakin rkecil 

sedangkan rukuran rplasenta rtidak rberubah rmaka rplasenta rakan rterlipat, rmenebal 

dan rkemudian rlepas rdari rdinding ruterus. r r 

Perubahan rFisiologi ryang rdi r rKala rIV radalahwaktu rsetelah rplasenta rlahir rsampai 

empat rjam rpertama rsetelah rmelahirkan. r(fisiologi rpersalinan) r 
 r 
 r 

2.2.2 rAsuhan rKebidanan rdalam rPersalinan r 

Pada rasuhan rpersalinan rterdapat r60 rAsuhan rPersalinan rNormal, ryaitu: r 

ra.Melihat rTanda rdan rGejala rKala rII r r 

1. Mengamati rtanda rdan rgejala rkala rII rmisalnya rmengamati rapakah ribu 

rsudah rada rkeinginan runtuk rmeneran; rapakah ribu rsudah rmerasakan 

rtekanan rpada rvaginanya, rapakah ribu rnerasakan rperineumnya rsudah 

rmenonjol rdan rapakah rvulva rvagina rsudah rmembuka ratau rbelum. r r 

b.Menyiapkan rAlat rdan rDiri rUntuk rPertolongan rPersalinan r r 

2. Menyiapkan rperlengkapan rpersalinan, rperlengkapan ribu, rperlengkapan 

rbayi rdan robat-obatan resensial rsiap rdigunakan. rMematahkan rampul 

roksitosin r10 runit rdan rmenempatkan rtabung rsuntuk rsteril rsekali rpakai rdi 

rdalam rpartus rset. r r 

3. Memakai rbaju rpenutup ratau rcelemek ryang rbersih r r 

4. Melepaskan rsemua rperhiasan ryang rada rditangan rdan rMelakukan rhand 

rhigyne. r r 

5. Memakai rsarung rtangan rsteril runtuk rsemua rpemeriksaan rdalam r r 

6. Memasukkan r10 runit roksitosin rke rdalam rtabung rsuntik rdengan 

rmenggunakan rsarung rtangan rsteril rlalu rmeletakkan rkembali rdi rpartus 

rset. r r 

c. Memastikan rPembukaan rSudah rLengkap r 

7. Membersihkan rvulva rdan rperineum rdengan rcara rmenyekanya rdengan 

rhatihati rdengan rteknik rdari rdepan rkebelakang rdengan rmenggunakan 

rkassa rcebok ryang rsudah rdi rDTT. r r 

8. Melakukan rVagina rTouche runtuk rmemastikan rpembukaan rsudah 

rlengkap ratau rbelum. r r 
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9. Mencelupkan rsarung rtangan ryang rsudah rterkontaminasi rke rdalam 

rlarutan rklorin r0,5% rdan rkemudian rmelepaskannya rdengan rkeadaan 

rterbalik rdan rdirendam rselama r10 rmenit rlalu rmencuci rtangan. r r 

10. Memeriksa rDenyut rJantung rJanin rsetelah rkontraksi rberakhir runtuk 

rmemastikan rapakah rdjj rdalam rambang rnormal r(100-180x/i) r r 

d. Menyiapkan rIbu rdan rKeluarga rUntuk rMembantu rMeneran rSaat rProses r 

Persalinan r r 

11. Memberitahukan ribu rbahwa rpembukaan rsudah rlengkap r 

12. Meminta rbantuan rkeluarga runtuk rmembantu rmemberikan rdukungan 

rkepada ribu r 

13. Memimpin ribu runtuk rmeneran rsaat ribu rmemiliki rkeinginan runtuk 

rmeneran, rmemberi rtahu rkeluarga runtuk rselalu rmemberi rdukungan 

rkepada ribu, rmenganjurkan rasupan rperoral rdan rmelakukan rpemeriksaan 

rdjj rsetiap r5 rmenit. r r 

14. Menganjurkan ribu runtuk rmenentukan rposisi rternyaman rbagi ribu r 

d. Persiapan rpertolongan rkelahiran rbayi r 

15. Mempersiapkan rhanduk rbersih rdi ratas rperut ribu runtuk rmembantu 

rmengeringkan rbayi r r 

16. Meletakkan rkain rbersih ryang rdilipat r1/3 rdi rbagian rbawah rbokong ribu. r r 

17. Membuka rpartus rset r r 

18. Menggunakan rsarung rtangan rsteril r r 

e. Menolong rKeluarnya rBayi r r 

19. Saat rkepala rbayi rmembuka rvulva rdengan rdiameter r5-6cm, rlindungi 

rperineum rdengan rsatu rkain ryang rdilapisi, rletakkan rtangan ryang rlain rdi 

rkepala rbayi rdan rlakukan rtekanan ryang rlembut rdan rtidak rmenghambat 

rkepala rbayi, ranjurkan ribu runtuk rmeneran rperlahan-lahan rsaat rkepala 

rlahir. rJika rada rmekonium rdalam rcairan rketuban, rsegera rhisap rmulut rdan 

rhidung rmenggunakan rpenghisap rlendir ryang rsteril. r r 

20. Memeriksa rapakah rada rlilitan rtali rpusat rdan rmengambil rtindakan ryang 

rseduai rjika rhal rtersebut rterjadi; rJika rtali rpusat rmelilt rleher rdengan 
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rlonggar, rlepaskan rlewat rbaguian ratas rkepala rbayi; rJika rtali rpusat rmelilit 

rbayi rdengan rerat, rklen rdi rkedua rsisi rtali rpusat rdan rmemotongnya r 

21. Menunggu rhingga rkepala rbayi rmelakukan rputaran rpaksi rluar rsecara 

rspontan, r r 

22. Setelah rkepala rmelakukan rputaran rpaksi rluar, rtempatkan rkedua rtagan rdi 

rmasing-masing rsisi rmuka rbayi, rmenganjurkan ribu runtuk rmeneran rsaat 

rkontraksi rberikutnya. rDengan rlembut rmenariknya rke rarah rbawah rdan 

rkearah rkeluar runtuk rmelahirkan rbahu rposterior. r r 

23. Setelah rkedua rbahu rlahir, rlalu rgunakan rlengan rbawah runtuk rmenyangga 

rtubuh rbayi rsaat rdilahirkan. rGunakan rtangan ranterior runtuk 

rmengengendalikan rsiku rdan rtangan ranterior rbayi rsaat rkeduanya rlahir. r r 

24. Setelah rtubuh rdari rlengan rlahir, rmenelusurkan rtangan ryang rada rdi ratas 

rdari rarah rpunggung rke rarah rkaki rbayi runtuk rmenyangganya rsaat 

rpunggung rdan rkaki rlahir. rMemegang rkedua rmata rkaki rbayi rdengan rhati-

hati rmembantu rkelahiran rkaki. r r 

f. Penanganan rBayi rBaru rLahir r r 

25. Melakukan rpenilaian/pemeriksaan rfisik rpada rbayi rbaru rlahir r 

26. Segera rmengeringkan rbayi, rlalu rmengganti rhanduk rkering rdan rbersih 

rlalu rmembungkus rbayi rkecuali rbagian rpusat r 

27. Melakukan rpalpasi rabdomen runtuk rmemastikan rtidak radanya rjanin 

rkedua. r r 

28. Memberitahu ribu rbahwa ribu rakan rdisuntik roksitosin r r 

29. Memberikan rsuntikan roksitosin r10 runit rIM rdi r1/3 rpaha rkanan ratas ribu 

rbagian rluar, rsetelah rmengaspirasinya rterlebih rdahulu. r r 

30. Menjepit rtali rpusat rmenggunakan rklem rkira-kira r3 rcm rdari rpusat rbayi. 

rMelakukan rurutan rpada rtali rpusat rmulai rdari rklem rke rarah ribu rdan 

rmemasang rklem rkedua r2 rcm rdari rklem rpertama r(ke rarah ribu). r r 

31. Memegang rtali rpusat rdengan rsatu rtangan, rmelindungi rbayi rdari rgunting 

rdan rmemotong rtali rpusat rdi rantara rdua rklem rtersebut. r 

32. Memberikan rbayi rkepada ribunya rdan rmenganjurkan ribu runtuk rmemeluk 

rbayinya rdan rmemulai rpemberian rASI. r r 
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g. Manajemen rKala rIII r r 

33. Memindahkan rklem rpada rtali rpusat. r r 

34. Memegang rtali rpusat rdan rklem rdengan rtangan ryang rlain. r 

35. Menunggu ruterus rberkontraksi rdan rkemudian rmelakukan rpenegangan 

rke rarah rbawah rpada rtali rpusat rdengan rlembut. rJika rplasenta rtidak rlahir 

rsetelah r 

30 r– r40 rdetik, rmenghentikan rpenegangan rtali rpusat rdan rmenunggu 

rhingga rkontraksi rberikutnya. r r 

36. Setelah rplasenta rterlepas, rmeminta ribu runtuk rmeneran rsambil rmenarik 

rtali rpusat rke rarah rbawah rdan rkemudian rke rarah ratas, rmengikuti rkurve 

rjalan rlahir rsambil rmeneruskan rtekanan rberlawanan rarah rpada ruterus. 

rJika rtali rpusat rbertambah rpanjang, rpindahkan rklem rhingga rberjarak 

rsekitar r5 r– r10 rcm rdari rvulva. r 

37. Jika rplasenta rterlihat rdi rintoitus rvagina, rmelanjutkan rkelahiran rplasenta 

rdengan rmenggunakan rkedua rtangan, rlalu rmemutar rdengan rhati-hati 

rplasenta rsearah rjarum rjam rhingga rselaput rketuban rkeluar. r r 

38. melakukan rmasase ruterus, rmeletakkan rtelapak rtangan rdi rfundus rdan 

rmelakukan rmasase rdengan rgerakan rmelingkar rdengan rlembut rhingga 

ruterus rberkontraksi r(fundus rmenjadi rkeras) r 

h. Menilai rPendarahan r r 

39. Memeriksa rkedua rsisi rplasenta rbaik ryang rmenempel rke ribu rmaupun 

rjanin rdan rselaput rketuban runtuk rmemastikan rbahwa rselaput rketuban 

rlengkap rdan rutuh. rMeletakkan rplasenta rdi rdalam rkantung rplastik ratau 

rtempat rkhusus. r 

40. Mengevaluasi radanya rlaserasi rpada rvagina rdan rperineum rdan rsegera 

rmenjahit rlaserasi. r r 

i. Melakukan rAsuhan rPasca rPersalinan r r 

41. Menilai rulang ruterus rdan rmemastikannya rberkontraksi rdengan rbaik. 

rMengevaluasi. r r 

42. Mencelupkan rkedua rtangan ryang rmemakai rsarung rtangan rke rdalam 

rlarutan rklorin r0,5 r%, rmembilas rkedua rtangan ryang rmasih rbersarung 
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rtangan rtersebut rdengan rair rdisinfeksi rtingkat rtinggi rdan 

rmengeringkannya rdengan rkain ryang rbersih rdan rkering. r 

Evaluasi r r 

43. Memastikan rbahwa rkandung rkemih ribu rdalam rkeadaan rkosong. r r 

44. Mengajarkan rpada ribu/keluarga rbagaimana rmelakukan rmasase ruterus 

rdan rmemeriksa rkontraksi ruterus. r 

45. Melanjutkan rpemantauan rkontraksi ruterus rdan rperdarahan rpervaginam: 

rsetiap r2-3 rkali rdalam r15 rmenit rpertama rpasca rpersalinan; rSetiap r15 

rmenit rpada r1 rjam rpertama rpasca rpersalinan; rSetiap r20-30 rmenit rpada 

rjam rkedua rpasca rpersalinan; rMemeriksa rtekanan rdarah, rnadi rdan 

rkeadaan rkandung rkemih rsetiap r15 rmenit rselama rsatu rjam rpertama rpasca 

rpersalinan rdan rsetiap r30 rmenit rselama rjam rkedua rpasca rpersalinan. r 

46. Memeriksa rtemperatur rtubuh ribu rsekali rsetiap rjam rselama r2 rjam 

rpertama rpasa rpersalinan. r r 

47. Menyelimuti rkembali rbayi rdan rmenutupi rbagian rkepalanya. 

rMemastikan rhanduk ratau rkainnya rbersih ratau rkering. r r rBersih/Aman r r r 

48. Menempatkan rsemua rperalatan rdi rdalam rlarutan rklorin r0,5% runtuk 

rdekontaminasi r(10 rmenit). r 

49. Membuang rbahan-bahan ryang rterkontaminasi rke rdalam rtempat rsampah 

ryang rsesuai. r 

50. Membersihkan ribu rdengan rmenggunakan rair rdisinfeksi rtingkat rtinggi. 

rMembersihkan rcairan rketuban, rlendir rdan rdarah. rMembantu ribu 

rmemakai rpakaian ryang rbersih rdan rkering. r 

51. Memastikan rbahwa ribu rnyaman. rMembantu ribu rmemberikan rASI. 

rMenganjurkan rkeluarga runtuk rmemberi rminuman rdan rmakanan ryang 

ribu rmau. r r 

52. Mendekontaminasi rcelemek rdan rdaerah ryang rdigunakan runtuk rbersalin 

rdengan rlarutan rklin r0,5% r 

53. Mencelupkan rsarung rtangan rkotor rke rdalam rlarutan rklorin r0,5%, 

rmembalikkan rbagian rdalam rke rluar rdan rmerendamnya rdalam rlarutan 

rklorin r0,5% rselama r10 rmenit r r 
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54. Mencuci rkedua rtangan rdengan rsabun rdan rair rmengalir. r r 

55. Memakai rsarung rtangan rsteril r r 

56. Melakukan rpemeriksaan rberat rbadan rdan rpanjang rbayi. rMelakukan 

rinjeksi rvitamin rK rdan rsalep rmata rpada rbayi. r r 

57. Melakukan rvaksin rHepatitis rB rpada rbayi. r r 

58. Membuka rsarung rtangan r r 

59. Mencuci rkedua rtangan rdengan rsabun rdan rair rmengalir r rDekontaminasi r r 

60. Partograf r 

2.3 Nifas  

2.3.1 rKonsep rDasar rNifas r 

a. Pengertian rNifas r r 

 r r r r r rMasa rnifas ratau rmasa rperineum radalah rmasa rdimana rbayi rbaru rlahir rdan 

rplasenta rlepas rdari rrahim, rsampai renm rminggu rberikutnya. rDisertai rdengan 

rpulihnya rkembali rorgan-organ ryang rberkaitan rdengan rkandungan, ryang 

rmengalami rperubahan ratau rperlukaan ratau rseebihnya ryang rberkaitan rtentang 

rpersalinan. r r 

b. Fisiologis rNifas r 

 r r r r r rPada rperubahan rmasa rnifas rada rbeberapa rfisiologis ryang rberubah, rmisalnya 

rTanda-Tanda rVital rpada rhari rpertama rpost rpartum ribu rakan rmengalami 

rpenaikan rsuhu rtubuh r37,5-38 rderajat. rPada rhari rketiga rbiasanya rsuhu rtubuh ribu 

rjuga rakan rnaik rkarena radanya rpembengkakan rdi rdaerah rpayudara, rdenyut rnadi 

rpada rumumnya r60-80x/i rpada ribu rbiasanya rdenyut rnadi rakan rlebih rcepat. rPada 

rtekanan rdarah rbiasanya rtidak rada rperubahan; rpada rperubahan ruterus rakan 

rmengalami rinvolusi, ryaitu rkembalinya ruterus rke rdalam rkeadaan rsebelum rhamil; 

rPerubahan rlochia rLochia radalah rLochia rRubra ryang rberisi rdarah rsegar rdan 

rselaput-selaput rketuban rselama r2 rhari, rLochia rSanguinolenta: rBerwarna rmerah 

rkuning rberisi rdarah rdan rlendir, rhari r3-7 rpost rpartum, rLochia rSerosa: rberwarna 

rkuning, rpada rgari rke r7-14 rdan rpada r2 rminggu rsetelahnya rberwarna rputih rkental, 

rLochia rPurulenta: rterjadi rinfeksi, rkeluar rcairan rseperti rnanah rdan rberbau rbusuk, 

rLochiastasis: rlochia ryang rtidak rlancar rkeluarnya; rPerubahan rPayudara ryang 

rmeliputi rPenurunan rkadar rprogesterone, rKolostrum rsudah rada rsaat rpersalian, 
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rPayudara rkeras rdan rbesar rsenagai rtanda rmemulinya rproses rlaktasi rdan 

rperubahan rSistem rperkemihan rbiasanya rbuang rair rkecil rsangat rsulit rdilakukan 

rsetelah r24 rjam rpengeluaran rplasenta, rdan rakan rkembali rnormal rdalam rtempo r6 

rminggu. r r 
 r 

Tabel r2.1 r 

Perubahan rTinggi rdan rBerat rUterus rMasa rNifas. r r 

Involusi r Tinggi rFundus r 

Uteri r 

Berat r 

Uterus r 

(gr) r 

Diameter rBekas 

rLetak rPlasenta r 

(cm) r 

Keadaan rseriks r 

Bayi rlahir r Setinggi rpusat r 1000gr r 12,5cm r Lembek r 

Uri rlahir r 2 rjari rdibawah 

rpusat r 

750gr r 10cm r Lembek r 

Satu rminggu r Pertengahan 

rpusat rdan 

rsimfisis r 

500gr r 3-4cm r 

Beberapa rhari retelah 

rpost rpartum rdapat r 

dilalui r2 rjari. rAkhir r 

minggu rpertama rdapat 

rdimasuki r1 rjari r 

Dua rminggu r 
Tak rteraba rdi 

ratas rsimfisis r 

350gr r 1-2cm r 
 r 

Enam rminggu 

r 
Bertambah 

rkecil r 

60-50 rgr r 
 r  r 

Delapan 

rminggu r 

Sebesar 

rnormal r 

30gr r 
 r  r 

Sumber r(buku rajar, r2019) r 
 R 
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2.3.1 rAsuhan rKebidanan rdalam rMasa rNifas r 

 r r r r rAsuhan rpelayanan rnifas rterbagi rmenjadi r4 rkunjungan, ryaitu rKunjungan rNifas 

r1: rPada rperiode r6 rjam rsampai rdnegan r2 rhari rpasca rpersalinan; rKunjungan rNifas 

r2: rPada rperiode r3 rhari rsampai rdengan r7 rhari rpasca rpersalinan; rKunjungan rNifas 

r3: rPada rperiode r8 rsampai rdengan r28 rhari rpasca rpersalinan; rKunjungan rNifas r4: 

rPada rperiode r29 rsampai rdengan r42 rhari rpasca rpersalinan. r r 

 r r r r rTujuan rumum rsaat rkita rmelakukan rkunjungan rnifas radalah runtuk rmemastikan 

rinvolusio ruterus rberjalan rnormal, ruterus rberontraksi, rfundus rdibawah, rdan 

rmelihat rapakah rada rtanda-tanda rinfeksi. r r 

2.4 Bayi Baru Lahir   

2.4.1 rKonsep rDasar rBayi rBaru rLahir r 

a. Pengertian rBayi rBaru rLahir r r 

 r r r r rNeonatus radalah rbayi rlahir rantara rusia rempat rdan rdelapan rminggu. rBayi 

rdengan rberat rbadan rnormal rantara r2500-4000 rgram rsaat rlahir rdan rlahir rantara 

r37-40 rminggu. r r 
 r 

b. Fisiologi rBayi rBaru rLahir r r 

 r r r r rAda rbeberapa rperubahan rfisiologis ryang rterjadi rpada rbayi rbaru rlahir rseperti, 

rperubahan rsistem rrespirasi ryang rbertujuan runtuk rmengeluarkan rcairan rpada 

rparuparu; rPerubahan rKardiovaskuler; rperubahan rTermoregulasi rdan rMetabolik 

rTumpukan rlemak rpada rbayi rmampu rmenahan rpanas; rPerubahan rSistem r 

Gastrountestinal; rperubahan rsistem rginjal rdimana rbayi rakan rberkemih rsetelah 

r24 rjam rpertama r2 rsampai r6 rkali rpada r1-2 rhari rpertama; rPerubahan rSistem rHati 

rbbl rakan rmengontrol rkadar rbillirubin rdalam rtubuh; rPerubahan rSistem 

rMuskuloskletal rdimana rOtot rsudah rdalam rkeadaan rlengkap rsaat r rlahir, rtetapi 

rtumbuh rdengan rkeadaan rlengkap rsaat rlahir, rtetapi rtumbuh rmelalui rproses 

rhipertropi; rPerubahan rKeseimbangan rasam rbasa; rPerubahan rSistem rSaraf 

rdimana rsistem rsaraf rmemiliki rbeberapa rbagian rcontohnya; rReflek rmoro. 

rDimana rbayi rmulai rmengembangkan rtangan rdan rjari-jarinya, rreflek rini rakan 

rmenghilang rpada rusia r4-3 rbulan. rReflek rrooting. rDimana rreflek rmenghisap 

rpada rusia r7 rbulan. rReflek rsucking. rReflek rini rberkaitan rdengan rreflek rrooting 
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runtuk rmenghisapdan rmenelan rASI. rReflek rbatuk rdan rbersin. rReflek rini 

rbertujuan runtuk rmelindungi rbayi rdan robstruksi. r rReflek rgraps. rDimana rreflek 

rmenggenggam rjari rdan rbiasanta rakan rhilang rpada rusia r3-4 rbulan. rReflek 

rbabinsky. rDimana rrangsangan rpada rtelapak rkaki ribu. r r 
r 

2.4.2 rAsuhan rKebidanan rpada rBayi rBaru rLahir r r 

 r r r r rAsuhan rkebidanan rpada rBayi rBaru rLahir, ryaitu rPencegahan rinfeksi rPastikan 

rpenolong rpersalinan rmelakukan rpencegahan rinfeksi rsesuai rpedoman; rMenilai 

rBayi rBaru rLahir, rPenilaian rbayi rdilakukan rdalam rwaku r30 rdetik rpertama. 

rKeadaan ryang rharus rdinilai rpada rsaat rbayi rlahir rsebagai rberikut: rApakah rbayi 

rcukup rbulan? r, rApakah rair rketuban rjering, rtidak rtercamput rmekonium?, rApakah 

rbayi rmenangis ratau rbernafas?, rApakah rtonus rotot rbaik? rPenilaian rbayi rbaru 

rlahir rjuga rdapat rdilakukan rdengan rApgr rScore; rMenjaga rBayi rTetap rHangat, 

rada rbeberapa rMekanisme rkehilangan rpanas rtubuh rbayi rbaru rlahir ryaitu: 

rEvaporasi ryaitu rpenguapan rcairan rmisalnya rtubuh rbayi rtidak rdi rkeringkan 

rsegera, rKonduksi ryaitu rkehilangan rpanas rtubuh rbayi rmelalui rkontak rlangsung 

rantara rtubuh rbayi rdengan rpermukaan rdingin, rKonveksi radalah rkehilangan 

rpanas rtubuh rbayi rsaat rterpapar rudara rsekitar ryang rlebih rdingin, rRadiasi radalah 

rkehilagan rpanas rkarena rterpapar rbenda ryang rlebih rdingin rdari rsuhu rtubuh rbayi; 

rPerawatan rTali rPusat; rInisiasi rMenyusu rDini; rPemberian rsalep rmata rantibiotika 

r(1)% rdan rpemberian rimunisasi rpada rbayi rdengan rjadwal rpemberian rHepatitis rB 

rumur r0-7 rhari, rBCG,Polio r1 rumur r1 rBulan, rDPT-HB1,Polio r2 rumur r2 rbulan, 

rDPT-HB2,Polio r3 rumur r3 rbulan, rDPTHB3,Polio r4 rumur r4 rbulan, rCampak rpada 

rumur r9 rbulan. rSumber: r(Kementerian r 

Kesehatan rRepublik rIndonesia) r 

 

 

 

 

 

 

 

 r 
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Tabel r2.2 r r 

Penilaian rApgar rScore r r 

Tanda r r  
Skor r r 

 

1 r 2 r 3 r 

Appearence r(Warna r 

Kulit) r r 

Biru, rpucat r r 
Tubuh rkemerahan, 

rekstremitas rbiru r r 

Seluruh rtubuh 

rkemerahan r 

Pulse r(Denyut rNadi) r Tak rada r r Kurang rdari r100x/i r r Lebih rdaro r100x/i r 

Grimace r(Reflek 

rterhadap rRangsangan) r 

Tak rada r r Merinis r r Batuk/bersin r r 

Activity r(Tonus rOtot) r r Lemah r r Fleksi rpada r Gerakan raktif r 

 
 r ekstreitas r r  

Respiration r(Upaya r 

Bernafas) r 

Tak rada r Takteratur r Menangis rbaik r 

Sumber: r(World rHealth rOrganization; rLondon rSchool rof rHygiene rand rTropical rMedicine, 

r2017) r 

2.5 Keluarga Berencana   

2.5.1 Konsep Dasar Keluarga Berencana   

a. Pengertian rKeluarga rBerencana r r 

  Keluarga rberencana radalah rupaya runtuk rmengatur rkelahiran ranak, 

rjarak, rdan rusia rideal rmelahirkan, rmengatur rkehamilan rdan rbantuan 

rsesuai rdengan rhak rreproduksi runtuk rmewujudkan rkeluarga rdengan ryang 

rberkualitas. r r 

b. Jenis rKontrasepsi rKeluarga rBerencana r r 

  Jenis rkontrasepsi ryang rpaling rbanyak rdigunakan rdi rIndonesia ryaitu r: 

Spermisida rmerupakan rkontrasepsi ryang rmembunuh rsperma rdengan 

bahan rkimia;Cervical rcap radalah ralat rkontrasepsi rwanita rberbahan rdasar 

lateks ryang rmenutupi rleher rrahim rdan rdimasukkan rke rdalam rsaluran 

kemaluan; rSuntikan rkontrasepsi rdiberikan rsetiap rsatu rbulan ratau rtiga 

bulan rsekali; rKontrasepsi rDarurat rAlat rkontrasepsi rdalam rrahim r(IUD), 
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alat rkontrasepsi rdalam rrahim rini rdianggap refektif r100%. rAlat rini rdikenal 

sebagai rCopper rT380A ratau rCopper rT; rImplan ralat rimplan ryang 

berbentuk rbatang rdengan rpanjang r4 rcm rlalu rdimasukkan rke rdalam rkulit 

lengan ratas, rsetelah ritu rhormon rakan rterlepas rsecara rsendirinya rdan ralat 

kontrasepsi rini rakan rbertahan rselama r3 rTahun; rMetode rAmenore rLaktasi 

(MAL) rMetode rini radalah rmetode rkontrasepsi rsementara ryang 

mengandalkan rpemberikan rASI, rmetode rini radalah rmetode rKB ralami; 

IUD rdan rIUS radalah ralat rkecil rfleksibel rberbentuk rT ryang rdimasukkan 

ke rdalam rrahim runtuk rmencegah rkehamilan; rKontrasepsi rdarurat 

hormon ryaitu rMorning rafter rpill rmerupakan rhormon rtingkat rtinggi ryang 

diminum rsetelah rmelakukan rhubungan rseks rberisiko runtuk rmencegah 

kehamilan;Patch rKontrasepsi rkontrasepsi rini rmirip rdengan rkontrasepsi 

pil, rkontrasepsi rini rdigunakan rselama r3 rminggu rtanpa rtambalan rselama 

satu rminggu rselama rsiklus rmenstruasi; rPil rkontrasepsi ryang rberupa rpil 

kombinasi ryang rmengandung rprogestogen rdan restrogen; rKontrasepsi 

Sterilisasi rini rdengan rcara rmengikat ratau rmemotong rsaluran rsel rtelur 

untuk rmencegah rsperma rmembuahi rsel rtelur; rKondom rjenis rkontrasepsi 

ini rsebagai rpenghalang rmasuknya rsperma rkedalam rsel rtelur. r r 
 r 

2.5.2 rAsuhan rKebidanan rKeluarga rBerencana r r 

 r r r r rPada rasuhan rkonseling rKB rterdapat renam rlangkah rkonseling, ryaitu r 

SATU rTUJU. rYang rdimaksud rKB rSATU rTUJU radlah rsebagai rberikut: r r 

SA: rSalam rdan rSapa rkepada rpasien rsecara rterbuka rdan rsopan. rBerikan rperhatian 

rsepenuhnya rkepada rpasien rdan rbuat rpasien rmerasa rnyaman rsaat rberbiacra 

rkepada rkita. rYakinkan rpasien runtuk rmembangun rrasa rpercaya rdiri, rlalu 

rtanyakan rkepada rpasien rapa rpelayanan rapa rsaja ryang rditerima roleh rpasien. r 

T: rTanyakan rpada rklien rinformasi rtentang rdirinya. rBantu rklien runtuk rberbicara 

rmengenai rpengalaman rKB rdan rkesehatan rreproduksi rserta ryang rlainnya. 

rTanyakan rkontrasepsi ryang rdiinginkan roleh rklien. rDengan rmemahami 

rkebutuhan, rpengetahuan rdan rkeinginan rklien, rkita rdapat rmembantunya r 
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TU: rBanTUlah rklien rmenentukan rpilihannya. rBantulah rklien rberfikir rmengenai 

rapa ryang rpaling rsesuai rdengan rkeadaan rkebutuhannya. rDorong rklien runtuk 

rmenunjukan rkeinginannya rdan rmengajukan rpertanyaan. rTanggapi rsecara 

rterbuka rdan rpetugas rmempertimbangkan rkriteria rdan rkeinginan rklien rterhadap 

rsetiap rjenis rkontrasepsi.Tanyakan rapakah rpasangannya rakan rmemberikan 

rdukungandengan rpilihannya rtersebut. r r 

J: rJelaskan rsecara rlengkap rbagaimana rmenggunakan rkontrasepsi rpilihannya. 

rSetelah rklien rmemilih rjenis rkontrasepsinya, rjika rdiperlukan, rperlihatkan 

ralat/obat rkontasepsinya. rJelaskan rbagaimana ralat/obat rtersebut rdigunakan rdan 

rcara rpenggunaannya. rLalu rpastikan rklien runtuk rbertanya ratau rmenjawab rsecara 

rterbuka. r 

U: rPerlunya rdilakukan rkunjungan rUlang. rBicarakan rdan rbuat rperjanjian rkepada 

rklien runtuk rkembali rlagi rmelakukan rpemeriksaan rlanjutan ratau rpermintaan 

rkontrasepsi rjika rdibutuhkan. r 

 r 

 r 

 r 

 r 

 r 

 r 

 r 

 r 

 r 

 r 

 r 

 r 

 r 


