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BAB II 

TINJAUAN PUSTAKA  

 

 

2.1 Kehamilan  

2.1.1 Konsep dasar kehamilan  

     Kehamilan merupakan proses yang terjadi secara alami dimana sel 

telur yang dibuahi akan berkembang menjadi janin yang tumbuh di dalam 

rahim ibu. Proses ini dimulai dari konsepsi hingga kelahiran janin. 

Biasanya, kehamilan berlangsung selama 38-40 minggu, dihitung sejak hari 

pertama haid terakhir. Kehamilan terbagi menjadi tiga Trimester, yakni 

Trimester I yang dimulai dari konsepsi hingga 12 minggu, Trimester II yang 

berlangsung dari lebih dari 12 minggu hingga 28 minggu, dan Trimester III 

yang berlangsung dari lebih dari 28 minggu hingga 42 minggu. Selama 

proses kehamilan, tidak menutup kemungkinan bagi seorang ibu untuk 

mengalami masalah tanda bahaya kehamilan yang dapat mempengaruhi 

proses kehamilan dan persalinannya, terutama jika usia kehamilan sudah 

mencapai aterm 37-40 minggu Menurut Depkes RI (2019). 

2.1.2 Kunjungan Antenatal Care 

ANC dilakukan minimal 6 kali dengan minimal kontak dengan dokter 2 

kali untuk skrining faktor risiko/komplikasi kehamilan di trimester I dan 

skrining faktor resiko persalinan 1 kali di trimester III. 

1. Kunjungan pertama (K1) 

      K1 adalah kontak pertama ibu hamil dengan tenaga kesehatan yang 

memiliki kompetensi klinis/kebidanan dan interpersonal yang baik, untuk 

mendapatkan pelayanan terpadu dan komprehensif sesuai standar. 

Kontak pertama harus dilakukan sedini mungkin pada trimester pertama, 

sebaiknya sebelum minggu ke-8. Sehingga apabila terdapat komplikasi 

atau faktor risiko dapat ditemukan dan ditangani sedini mungkin. 
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2. Kunjungan ke-4 (K4) 

       K4 adalah kontak ibu hamil dengan tenaga kesehatan yang memiliki 

kompetensi klinis/kebidanan untuk mendapatkan pelayanan antenatal 

terpadu dan komprehensif sesuai standar selama kehamilannya minimal 4 

kali dengan distribusi waktu: 1 kali pada trimester pertama (0-12 

minggu), 1 kali pada trimester kedua (>12minggu -24 minggu), dan 2 

kali pada trimester ketiga (>24 minggu sampai dengan kelahiran). 

Kunjungan antenatal bisa lebih dari 4 kali sesuai kebutuhan (jika ada 

keluhan, penyakit atau gangguan kehamilan). 

3. Kunjungan ke-6 (K6) 

K6 adalah kontak ibu hamil dengan tenaga kesehatan yang memiliki 

kompetensi klinis/kebidanan untuk mendapatkan pelayanan antenatal 

terpadu dan komprehensif sesuai standar selama kehamilannya minimal 6 

kali selama kehamilannya dengan distribusi waktu: 2 kali pada trimester 

kesatu (0-12 minggu), 1 kali pada trimester kedua (>12minggu - 24 

minggu), dan 3 kali pada trimester ketiga (>24 minggu sampai dengan 

kelahiran), dimana minimal 2 kali ibu hamil harus kontak dengan dokter 

(1 kali di trimester 1 dan 1 kali di trimester 3). Kunjungan antenatal bisa 

lebih dari 6 (enam) kali sesuai kebutuhan dan jika ada keluhan, penyakit 

atau gangguan kehamilan. Jika kehamilan sudah mencapai 40 minggu, 

maka harus dirujuk untuk diputuskan terminasi 

kehamilannya.Pemeriksaan dokter pada ibu hamil dilakukan saat: 

 Kunjungan 1 di trimester 1 (satu) dengan usia kehamilan kurang dari 

12 minggu atau dari kontak pertama Dokter melakukan skrining 

kemungkinan adanya faktor risiko kehamilan atau penyakit penyerta 

pada ibu hamil termasuk didalamnya pemeriksaan Ultrasonografi 

(USG). Apabila saat K1 ibu hamil datang ke bidan, maka bidan tetap 

melakukan ANC sesuai standar, kemudian merujuk ke dokter. 
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 Kunjungan 5 di trimester 3 

Dokter melakukan perencanaan persalinan, skrining faktor risiko 

persalinan termasuk pemeriksaan Ultrasonografi (USG) dan rujukan 

terencana bila diperlukan. 

 

2.1.3 Asuhan Kebidanan Kehamilan 

1. Memantau kemajuan kehamilan untuk memastikan kesehatan ibu dan 

pertumbuhan janin. 

2. Mengetahui adanya komplikasi kehamilan yang mungkin saja terjadi 

saat kehamilan sejak dini, termasuk adanya riwayat penyakit dan 

tindakan pembedahan. 

3. Mempertahankan dan meningkatkan kesehatan ibu dan bayi 

4. Mempersiapkan proses persalinan sehingga dapat melahirkan bayi 

dengan selamat serta mengurangi trauma yang mungkin terjadi pada 

masa persalinan. 

5. Menurunkan angka kematian dan angka kesakitan pada ibu 

6. Menyediakan peran ibu dan keluarga untuk menerima kelahiran bayi 

agar bayi mengalami tumbuh kembang dengan normal. 

7. Mempersiapkan ibu untuk melewati masa nifas dengan baik dan dapat 

memberi ASI secara ekslusif pada bayinya. 

 

2.1.4. Penerapan 10 T  pada kehamilan  

1. Timbang dan ukur tinggi badan 

Timbang BB dan pengukuran TB pertambahan BB yang normal 

pada ibu hamil yaitu berdasarkan massa tubuh (BMI: Body Massa 

Index), dimana metode ini menentukan pertambahan optimal selama 

masa kehamlan, karena merupakan hal yang penting untuk 

mengetahui BMI wanita hamil. Total pertambahan BB pada kehamilan 

yang normal adalah 11,5-16 Kg adapun TB menentukan tinggi 

panggul ibu, ukuran normal yang baik untuk ibu hamil antara lain 

<145 cm. 
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           2. Ukur Tekanan Darah 

 Tekanan darah perlu diukur untuk mengetahui perbandingan nilai 

dasar    selama kehamilan. Tekanan darah yang adekuat perlu untuk 

mempertahankan fungsi plasenta tetapi tekanan darah sistolik 140 

mmHg atau diastolic 90 mmHg pada awal pemeriksaan dapat 

mengindikasi potensi hipertensi. 

           3. Tinggi Fundus Uteri 

Apabila usia kehamilan dibawah 24 minggu pengukuran 

dilakukan dengan jari, tetapi apabila kehamilan diatas 24 minggu 

memakai Mc.Donald yaitu dengan cara mengukur tinggi fundus 

memakai metlin dari tepi atas sympisis sampai fundus uteri kemudian 

ditentukan sesuai rumusnya. 

4. Tetanus Toxoid 

Imunisasi tetanus toxoid adalah proses untuk membangun 

kekebalan sebagai upaya pencegahan terhadap infeksi tetanus. 

Pemberian imunisasi Tetanus Toxoid (TT) pada kehamilan umumnya 

diberikan 2 kali saja imunisasi pertama diberikan pada usia 16 minggu 

untuk yang ke dua diberikan 4 minggu kemudian, akan tetapi untuk 

memaksimalkan perlindungan maka dibuat jadwal pemberian 

imunisasi pada ibu. 

5. Tablet Fe (minimal 90 tablet selama hamil) 

Zat besi pada ibu hamil adalah mencegah defisiensi zat besi pada 

ibu hamil, bukan menaikan kadar hemoglobin. Wanita hamil perlu 

menyerap zat besi rata-rata 60 mg/hari, kebutuhannya meningkat 

secara signifikan pada trimester 2, karaena absorpsi usus yang tinggi. 

Fe diberikan 1 kali perhari setelah rasa mual hilang, diberikan 

sebanyak 90 tablet selama masa kehamilan. Tablet zat besi sebaiknya 

tidak diminum dengan the atau kopi, karena akan mengganggu 

penyerapan. Jika ditemukan anemia berikan 2-3 tablet zat besi perhari. 

Selain itu untuk memastikannya dilakukan pemeriksaan Hb yang 
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dilakukan 2 kali selama kehamilan yaitu pada saat kunjungan awal 

dan pada usia kehamilan 28 minggu atau jika ada tanda-tanda anemia. 

 6. Persentasi Dan DJJ 

Penilaian DJJ selanjutnya setiap kali kunjungan antenatal.DJJ 

untuk mengetahui keadaan janin dengan detak jantung normal 120-

160 x/menit sedangkan lambat kurang dari 120/menit atau DJJ cepat 

lebih dari 160 x/menit menunjukkan adanya gawat janin, sedangkan 

menentukan presentasi janin dilakukan pada akhir trimester II dan 

selanjutnya setiap kali kunjungan antenatal.Pemeriksaan ini 

dimaksudkan untuk mengetahui letak janin. Jika, pada trimester III 

bagian bawah janin bukan kepala, atau kepala janin belum masuk 

panggul berarti ada kelainan letak,panggul sempit atau ada masalah 

lain (G.A mandriwati 2018). 

7. Ukur Status Gizi 

Tujuannya untuk mengetahui status gizi pada ibu hamil ini adalah  

mengetahui ukuran lingkar lengan bagian atas. Ukuran ini digunakan 

sebagai indikator untuk menilai status gizi ibu hamil. Untuk mengurng 

angka AKI dan AKB. 

8. Pemeriksaan Laboratorium 

Pemeriksaan laboratorium tujuannya untuk mendeteksi penyakit 

dini yang di derita ibu hamil. (G.A mandriwati M.kes,2018) 

9. Tatalaksana 

Pemeriksaan antenatal di atas dan hasil pemeriksaan 

laboratorium, setiap  kelainan yang ditemukan pada ibu hamil harus 

ditangani sesuai dengan standar dan kewenangan tenaga kesehatan. 

lKasus-kasus lyang ltidak ldapat lditangani ldirujuk lsesuai ldengan lsistem 

lrujukan. 

10. lTemu lWicara 

Saat lkunjungan lantenatal, lpetugas lkesehatan lharus lmenjelskan lpada 

lklien ltentang lkondisi libu ldan ljanin lserta lmenjelaskan ltentang lKB. 
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2.1.5. lTanda ldan lgejala lpada lkehamilan 

Tanda ldan lgejala lpada lkehamilan lantara llain: 

1. Ibu lmerasakan lgerakan lkuat lbayi ldi ldalam lperutnya. lSebagian lbesar 

libu lmulai lmerasakan ltendangan lbayi lpada lusia lkehamilan llima lbulan. 

2. Bayi ldapat ldirasakan ldi ldalam lRahim. lSemenjak lumur lkehamilan l6 

latau l7 lbulan. 

3. Denyut ljantung lbayi ldapat lterdengar. lSaat lusia lkehamilan lmenginjak 

lbulan lke-5 latau lke-6 ldenyut ljantung lbayi lterkadang ldapat ldidengar 

lmenggunakan linstrument lyang ldibuat luntuk lmendengarkan, lseperti 

lstetoskop latau lfetoskop. 

4. Tes lkehamilan lmedis lmenunjukkan lbahwa libu lhamil. lTes lini 

ldilakukan ldengan lperangkat ltes lkehamilan ldi lrumah latau ldi 

llaboratorium ldengan lurine latau ldarah libu.(Ratnawati, l2019) 

 

2.1.6. lPerubahan lAnatomis ldan lFisiologis lKehamilan 

a. lUterus 

Uterus lmengalami lpeningkatan lukuran ldan lperubahan lbentuk. 

lPada lsaat lkehamilan luterus lakan lmembesar lpada lbulan lpertama 

lkarena lpengaruh ldari lhormone lesterogen ldan lprogesterone lyang 

lkadarnya lmeningkat. lPada lwanita lhamil lberat luterus l1000 lgram 

ldengan lpanjang lkurang llebih l2,5 lcm. 

b. lDecidua 

Decidua lmerupakan lsebutan lyang ldiberikan lkepada 

lendometrium lpada lkehamilan.Progesterone ldan lestrogen lpada 

lawalnya ldiproduksi loleh lkorpus lluteum lyang lmenyebabkan ldecidua 

lmenjadi llebih ltebal,lebih lvaskuer ldan llebih lkaya ldi lfundus. 

c. lMyometrium 

Hormon lestrogen lsangat lberperan ldalam lpertumbuhan lotot ldi 

ldalam luterus.Pada lusia lkehamilan l8 lminggu, luterus lakan lmulai 

lmenghasilkan lgelombang lkecil ldari lkontraksi lyang ldikenal ldengan 

lkontraksi lBraxton lHicks. 
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d. lServiks 

Serviks lmengalami lpelunakan ldan lsianosis. lKelenjar lpada 

lserviks lmengalami lproliferasi. lSegera lsetelah lterjadi lkonsepsi, lmucus 

lyang lkental lakan ldiproduksi ldan lmenutup lkanalis lservikal. 

e. lVagina ldan lperineum 

Adanya lhipervaskularisasi lpada lsaat lkehamilan lmengakibatkan 

lvagina ldan lvulva ltampak llebih lmerah ldan lagak lkebiruan. 

f. lOvarium 

Pada lawal lkehamilan lmasih lterdapat lkorpus lluteum lgraviditas l 

kira l– lkira lberdiameter l3 lcm. lKemudian, lia lmengecil lsetelah lplasenta 

lterbentuk 

g. lPayudara l(Breast) 

Payudara lakan lmembesar ldan ltegang lakibat lstimulasi lhormone 

lsomatomammotropin,estrogen,dan lprogesteron ltetapi lbelum 

lmengeluarkan lair lsusu. 

h. lKulit 

Pada lkulit lterdapat ldeposit lpigmen ldan lhiperpigmentasi lalat l– 

lalat ltertentu. lPigmentasi lterjadi lkarena lpengaruh lmelanophore 

lstimulating lhormone l(MSH) lyang lmeningkat. lMSH lini ladalah lsalah 

lsatu lhormon lyang ljuga ldikeluarkan loleh llobus lanterior lhipifisis. 

lKadang l– lkadang lterdapat ldeposit lpigmen lpada lpipi, ldahi ldan 

lhidung, lyang ldikenal ldengan lkloasma lgravidarum. l(Ratnawati, l2019) 

 

  l2.1.7. lMenentukan lusia lkehamilan 

Pada lusia lkehamilan lditentukan ldengan lcara lsederhana lyaitu, 

lmenghitung lHari lPertama lHaid lTerakhir l(HPHT) latau ldengan lrumus 

lNaegle’s lrule.Jika ldiketahui lHPHT libu ltersebut lmaka lusia lkehamilan 

ldapat lditentukan ldengan lrumus lNaegle’s lrule ladalah l(Tanggal 

lKunjungan l– lHPHT).Sedangkan luntuk lmenentukan ltaksiran lpersalinan 

ladalah l(hari l+ l7, lbulan l-3, ltahun l+ l1). lRumus lini lberlaku luntuk lsiklus 

lhaid lteratur l± l28 lhari.Kelemahan ldari lrumus lNaegle’s lrule ldi latas lpada 
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lsaat lHPHT llupa, lsehingga lpenentuan lusia lkehamilan lmenggunakan 

lsiklus lmenstruasi lsering ltidak lakurat. lSalah lsatu lhambatan ldalam 

lmenggunakan lperiode lmenstruasi lterakhir ladalah lpanjang lfase 

lfollikular lyang lbervariasi. lAda lcara llain luntuk lmenentukan lusia 

lkehamilan lseperti lgerakan lpertama lfetus, lpalpasi labdomen, lperkiraan 

ltinggi lfundus luteri.(Puji lutami, l2019) l 

 

2.1.8. lTanda ldan lbahaya lpada lkehamilan 

Tanda lbahaya lkehamilan lmerupakan ltanda lyang 

lmengindikasikan ladanya lbahaya lyang ldapat lterjadi lselama lmasa 

lkehamilan. lTanda lbahaya lkehamilan ltersebut lseperti lperdarahan lper 

lvagina, lbengkak ldi lkaki, ltangan ldan lwajah, lsakit lkepala lyang lterkadang 

ldisertai lgangguan lpenglihatan, ltekanan ldarah ltinggi, ldemam ltinggi, 

lkeluar lair lketuban lsebelum lwaktunya, lmuntah lterus lmenerus lserta ljanin 

lbergerak lkurang ldari lbiasanya. lTanda lbahaya lkehamilan lharus ldapat 

lterdeteksi lsedini lmungkin lsehingga ldapat lsegera ldiatasi lagar libu ldan 

ljanin ltetap lsehat. lBerdasarkan lhal ltersebut, lmaka lpenting lbagi libu lhamil 

luntuk lpatuh lmelakukan lkunjungan lpemeriksaan lantenatal lcare 

l(ANC).(Dr. lBhavesh lA. lPrabhakar, l2023) 

 

2.1.9. lKebutuhan lFisik lIbu lHamil 

Pemenuhan lkebutuhan lyang ldimaksud lmerupakan lperilaku libu lhamil 

ldalam lmenjaga lkesehatannya lselama lkehamilan lmeliputi: l 

1. Pemenuhan lkebutuhan loksigenasi, l 

2. Nutrisi, 

3. Personal lhygiene, l 

4. Seksual, l 

5. Aktivitas/mobilisasi, 

6. Istirahat 

7. Senam lhamil, l 
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8. Imunisasi. l(Ersila let lal., l2020) 

2.2 lPersalinan 

 l2.2.1 lKonsep ldasar lpersalinan 

Persalinan lmerupakan lsuatu lproses lfisiologis lyang ldialami loleh lwanita. 

lPada lproses lini  lterjadi lserangkaian  lperubahan  lbesar  lyang  lterjadi  lpada  

libu luntuk ldapat lmelahirkan ljaninnya lmelalui ljalan llahir. lPersalinan 

ladalah lserangkaian lproses lyang lberakhir ldengan lpengeluaran lhasil 

lkonsepsi,  lplasenta ldan lselaput lketuban loleh libu. lPersalinan ldimulai 

l(inpartu) lsejak  l luterus lberkontraksi ldan lmenyebabkan lperubahan lpada 

lserviks l(membuka ldan lmenipis) ldan lberakhir ldengan llahirnya lplasenta 

lsecara llengkap.(Anggreni l& lRochimin, l2022) 

 

  l l2.2.2 lTanda ldan lgejala lpersalinan 

a. lTimbulnya lkontraksi luterus 

Biasa ljuga ldisebut ldengan lhis lpersalinan lyaitu lhis lpembukaan lyang 

lmempunyai lsifat lsebagai lberikut l: 

1) Nyeri lmelingkar ldari lpunggung lmemancar lke lperut lbagian 

ldepan. 

2) Pinggang lterasa lsakit ldan lmenjalar lkedepan. 

3) Sifatnya lteratur, linterval lmakin llama lmakin lpendek ldan 

lkekuatanya lmakin lbesar.. 

4) Mempunyai lpengaruh lpada lpendataran ldan latau lpembukaan 

lcervix. 

5) Makin lberaktifitas libu lakan lmenambah lkekuatan lkontraksi. 

6) Kontraksi luterus lyang lmengakibatkan lperubahan lpada lserviks 

l(frekuensi lminimal l2 lkali ldalam l10 lmenit). lKontraksi lyang 

lterjadi ldapat lmenyebabkan lpendataran, lpenipisan ldan 

lpembukaan lserviks. 

b. lPenipisan ldan lpembukaan lserviks. 

Penipisan ldan lpembukaan lserviks lditandai ldengan ladanya 

lpengeluaran llendir ldan ldarah lsebagai ltanda lpemula. 
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c. lBloody lShow l(lendir ldisertai ldarah ldari ljalan llahir) 

Lendir lyang ldisertai ldarah lini lberasal ldari llendir lkanalis 

lservikalis lkarena lserviks lmulai lmembuka latau lmendatar. lSedangkan 

ldarahnya lberasal ldari lpembuluh-pembuluh lkapiler lyang lberada ldi 

lsekitar lkanalis lservikalis litu lpecah lkarena lpergeseran-pergeseran lketika 

lserviks lmembuka. 

d. lPremature lRupture lof lMembrane 

Keluarnya lcairan lbanyak ldengan lsekonyong-konyong ldari ljalan 

llahir. lHal lini lterjadi lakibat lketuban lpecah latau lselaput lamnion lyang 

lrobek. lKetuban lbiasanya lpecah lsaat lpembukaan llengkap latau lhampir 

llengkap ldan ldalam lhal lini lkeluarnya lcairan lmerupakan ltanda lyang 

llambat lsekali. lTetapi lkadang-kadang lketuban lpecah lpada lpembukaan 

lkecil, lbahkan lterkadang lselaput ljanin lrobek lsebelum lpersalinan. 

lWalaupun ldemikian lpersalinan ldiharapkan lakan lmulai ldalam l24 ljam 

lsetelah lair lketuban lkeluar. l(K, l2019) 

 

2.2.3 lTahapan lPersalinan 

 l2.2.3.1 lKala lI 

Kala lI lpersalinan ldimulai lsejak lterjadinya lkontraksi luterus ldan 

lpembukaan lservix lhingga lmencapai lpembukaan llengkap l(10 lcm). 

lPersalinan lkala lI lberlangsung l18 l– l24 ljam ldan lterbagi lmenjadi ldua 

lfase lyaitu lfase llaten ldan lfase laktif. l 

1. lFase llaten lpersalinan l 

 Dimulai lsejak lawal lkontraksi lyang lmenyebabkan lpenipisan ldan 

lpembukaan lservix lsecara lbertahap 

 Pembukaan lservix lkurang ldari l4 lcm 

  lBiasanya lberlangsung ldi lbawah lhingga l8 ljam 
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 l2. lFase laktif lpersalinan 

Fase lini lterbagi lmenjadi l3 lfase lyaitu lakselerasi, ldilatasi lmaximal, ldan 

ldeselerasi 

 Frekuensi ldan llama lkontraksi luterus lumumnya lmeningkat 

l(kontraksi ldianggap ladekuat/memadai ljika lterjadi l3 lkali latau 

llebih ldalam lwaktu l10 lmenit ldan lberlangsung lselama l40 ldetik 

latau llebih 

 Servix lmembuka ldari l4 lke l10 lcm lbiasanya ldengan lkecepatan l1 

lcm latau llebih lperjam lhingga lpermbukaan llengkap l(10 lcm) 

 Terjadi lpenurunan lbagian lterendah ljanin 

 

2.2.3.2. lFisiologi lKala lI 

   l  l1. lUterus: 

Kontraksi luterus lmulai ldari lfundus ldan lterus lmenyebar lke ldepan 

ldan lke lbawah labdomen. lKontraksi lberakhir ldengan lmasa lyang 

lterpanjang ldan lsangat lkuat lpada lfundus.Selagi luterus lkontraksi 

lberkontraksi ldan lrelaksasi lmemungkinkan lkepala ljanin lmasuk 

lkerongga lpelvik. 

 2. lServiks 

Sebelum lonset lpersalinan, lserviks lberubah lmenjadi llembut: 

 Effacement l(penipisan) lserviks lberhubungan ldengan 

lkemajuan lpemendekan ldan lpenipisan lserviks. lPanjang 

lserviks lpada lakhir lkehamilan lnormal lberubah l– lubah 

l(beberapa lmm lsampai l3 lcm). lDengan lmulainya lpersalinan 

lpanjangnya lserviks lberkurang lsecara lteratur lsampai lmenjadi 

lpendek l(hanya lbeberapa lmm). lServiks lyang lsangat ltipis lini 

ldisebut lsebagai lmenipis lpenuh. 

 Dilatasi lberhubungan ldengan lpembukaan lprogresif ldari 

lserviks. lUntuk lmengukur ldilatasi/diameter lserviks 

ldigunakan lukuran lcentimeter ldengan lmenggunakan ljari 
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ltangan lsaat lpemeriksaan ldalam. lServiks ldianggap lmembuka 

llengkap lsetelah lmencapai ldiameter l10 lcm 

  lBlood lshow l(lendir lshow) lpada lumumnya libu lakan 

lmengeluarkan ldarah lsedikit latau lsedang ldari lserviks. 

 

  l  l l2.2.3.3 lKala lII 

Yaitu lPersalinan lkala lII ldimulai ldengan lpembukaan llengkap ldari 

lserviks ldan lberakhir ldengan llahirnya lbayi. lProses lini lberlangsung l2 

ljam lpada lprimi ldan l1 ljam lpada lmulti. 

Tanda-tanda lbahwa lkala lII lpersalinan lsudah ldekat ladalah: 

1. Ibu lingin lmeneran 

2. Perineum lmenonjol 

3. Vulva lvagina ldan lsphincter lanus lmembuka 

4. Jumlah lpengeluaran lair lketuban lmeningkat 

5. His llebih lkuat ldan llebih lcepat l2-3 lmenit lsekali. 

6. Pembukaan llengkap l(10 lcm l) 

7. Pada lPrimigravida lberlangsung lrata-rata l1.5 ljam ldan lmultipara 

lrata-rata l0.5 ljam 

8. Pemantauan 

 

  l l2.2.3.4  lFisiologi lkala lII 

1. His lmenjadi llebih lkuat, lkontraksinya lselama l50 l-100 ldetik, 

ldatangnya ltiap l2-3 lmenit 

2. Ketuban lbiasanya lpecah lpada lkala lini lditandai ldengan 

lkeluarnya lcairan lkekuning-kuningan lsekonyong-konyong ldan 

lbanyak 

3. Pasien lmulai lmengejan 

4. Pada lakhir lkala lII lsebagai ltanda lbahwa lkepala lsudah lsampai ldi 

ldasar lpanggul,perineum lmenonjol, lvulva lmenganga ldan lrectum 

lterbuka 
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5. Pada lpuncak lhis, lbagian lkecil lkepala lnampak ldi lvulva ldan 

lhilang llagi lwaktu lhis lberhenti, lbegitu lterus lhingga lnampak 

llebih lbesar. lKejadian lini ldisebut l“Kepala lmembuka lpintu” 

6. Pada lakhirnya llingkaran lterbesar lkepala lterpegang loleh lvulva 

lsehingga ltidak lbisa lmundur llagi, ltonjolan ltulang lubun-ubun 

ltelah llahir ldan lsubocciput lada ldi lbawah lsymphisis ldisebut 

l“Kepala lkeluar lpintu” 

7. Pada lhis lberikutnya ldengan lekstensi lmaka llahirlah lubun-ubun 

lbesar, ldahi ldan lmulut lpada lcommissura lposterior. lSaat lini 

luntuk lprimipara, lperineum lbiasanya lakan lrobek lpada lpinggir 

ldepannya lkarena ltidak ldapat lmenahan lregangan lyang lkuat 

ltersebut 

8. Setelah lkepala llahir ldilanjutkan ldengan lputaran lpaksi lluar, 

lsehingga lkepala lmelintang, lvulva lmenekan lpada lleher ldan ldada 

ltertekan loleh ljalan llahir lsehingga ldari lhidung lanak lkeluar 

llendir ldan lcairan 

9. Pada lhis lberikutnya lbahu lbelakang llahir lkemudian lbahu ldepan 

ldisusul lseluruh lbadan lanak ldengan lfleksi llateral, lsesuai ldengan 

lpaksi ljalan llahir 

10. Setelah lanak llahir, lsering lkeluar lsisa lair lketuban, lyang ltidak 

lkeluar lwaktu lketuban lpecah, lkadang-kadnag lbercampur ldarah 

11. Lama lkala lII lpada lprimi  l50 lmenit lpada lmulti  l20 lmenit. 

 

2.2.3.5  lKala lIII 

Yaitu lKala lIII lpersalinan ldimulai lsetelah llahirnya lbayi ldan 

lberakhir  l  l ldengan llahirnya lplasenta ldan lselaput lketuban ldan 

lberlangsung ltidak llebih ldari l30 lmenit. 

 

2.2.3.6  lFisiologi lKala lIII 

 lSegera lsetelah lbayi ldan lair lketuban lsudah ltidak llagi lberada ldi 

ldalam luterus, lkontraksi lakan lterus lberlangsung ldan lukuran lrongga 
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luterus lakan lmengecil. lPengurangan ldalam lukuran luterus lini lakan 

lmenyebabkan lpengurangan ldalam lukuran ltempat lmelekatnya lplasenta. 

lOleh lkarena ltempat lmelekatnya lplasenta ltersebut lmenjadi llebih lkecil, 

lmaka lplasenta lakan lmenjadi ltebal latau lmengkerut ldan lmemisahkan 

ldiri ldari ldinding luterus.Sebagian ldari lpembuluh-pembuluh ldarah lyang 

lkecil lakan lrobek lsaat lplasenta llepas. lTempat lmelekatnya lplasenta lakan 

lberdarah lterus lhingga luterus lseluruhnya lberkontraksi.Setelah lplasenta 

llahir, ldinding luterus lakan lberkontraksi ldan lmenekan lsemua lpembuluh-

pembuluh ldarah lini lyang lakan lmenghentikan lperdarahan ldari ltempat 

lmelekatnya lplasenta ltersebut.Sebelum luterus lberkontraksi, lwanita 

ltersebut lbisa lkehilangan ldarah l350-360 lcc/menit ldari ltempat 

lmelekatnya lplasenta ltersebut. lUterus ltidak lbisa lsepenuhnya 

lberkontraksi lhingga lplasenta llahir ldahulu lseluruhnya. lOleh lsebab litu, 

lkelahiran lyang lcepat ldari lplasenta lsegera lsetelah lia lmelepaskan ldari 

ldinding luterus lmerupakan ltujuan ldari lmanajemen lkebidanan ldari lkala 

lIII lyang lkompeten. 

Tanda-tanda lKlinik ldari lPelepasan lPlasenta: 

1. lSemburan ldarah 

2. lPemanjatan ltali lpusat 

3. lPerubahan ldalam lposisi luterus:uterus lnaik ldi ldalam labdomen 

Pemantauan lKala lIII 

1. lPalpasi luterus luntuk lmenentukan lapakah lada lbayi lyang lkedua. 

lJika lada lmaka ltunggu lsampai lbayi lkedua llahir 

2. lMenilai lapakah lbayi lbaru llahir ldalam lkeadaan lstabil, ljika ltidak 

lrawat lbayi lsegera 

 

2.2.3.7 lKala lIV 

  lDimulai lsetelah llahirnya lplasenta ldan lberakhir ldua ljam lsetelah litu 

  lPaling lkritis lkarena lproses lperdarahan lyang lberlangsung 

  lMasa l1 ljam lsetelah lplasenta llahir 
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  lPemantauan l15 lmenit lpada ljam lpertama lsetelah lkelahiran lplasenta, 

l30  l lmenit lpada ljam lkedua lsetelah lpersalinan, ljika lkondisi libu ltidak 

lstabil, lperlu ldipantau llebih lsering 

  lObservasi lintensif lkarena lperdarahan lyang lterjadi lpada lmasa lini 

  lObservasi lyang ldilakukan l: 

1. lTingkat lkesadaran lpenderita. 

2. lPemeriksaan ltanda lvital. 

3. lKontraksi luterus. 

  lPerdarahan, ldianggap lmasih lnormal lbila ljumlahnya ltidak lmelebihi 

l400-500cc 

 

2.2.3.8 lFisiologi lKala lIV 

Setelah lplasenta llahir ltinggi lfundus luteri lkurang llebih l2 ljari 

ldibawah lpusat. lOtot-otot luterus lberkontraksi, lpembuluh ldarah lyang 

lada ldiantara lanyaman-anyaman lotot luterus lakan lterjepit. lProses lini 

lakan lmenghentikan lperdarahan lsetelah lplasenta ldilahirkan. 

 

2.2.3.9  lTujuh l(7) lLangkah lPemantauan lYang lDilakukan lKala lIV 

1.Kontraksi lrahim lKontraksi ldapat ldiketahui ldengan lpalpasi. lSetelah 

lplasenta llahir ldilakukan lpemijatan luterus luntuk lmerangsang luterus 

lberkontraksi. lDalam levaluasi luterus lyang lperlu ldilakukan ladalah 

lmengobservasi lkontraksi ldan lkonsistensi luterus. lKontraksi luterus 

lyang lnormal ladalah lpada lperabaan lfundus luteri lakan lteraba lkeras. 

lJika ltidak lterjadi lkontraksi ldalam lwaktu l15 lmenit lsetelah ldilakukan 

lpemijatan luterus lakan lterjadi latonia luteri. 

2.Perdarahan l 

Perdarahan: lada/tidak, lbanyak/biasa 

3.Kandung lkemih 

Kandung lkencing: lharus lkosong, lkalau lpenuh libu ldiminta luntuk 

lkencing ldan lkalau ltidak lbisa llakukan lkateterisasi. lKandung lkemih 
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lyang lpenuh lmendorong luterus lkeatas ldan lmenghalangi luterus 

lberkontraksi lsepenuhnya. 

4.Luka-luka: ljahitannya lbaik/tidak, lada lperdarahan/tidak lEvaluasi 

llaserasi ldan lperdarahan laktif lpada lperineum ldan lvagina. lNilai 

lperluasan llaserasi lperineum. l 

Derajat llaserasi lperineum lterbagi latas l 

a. lDerajat lI 

Meliputi lmokosa lvagina, lfourchette lposterior ldan lkulit 

lperineum. lPada lderajat lI lini ltidak lperlu ldilakukan lpenjahitan, 

lkecuali ljika lterjadi lperdarahan 

b. lDerajat lII 

Meliputi lmokosa lvagina, lfourchette lposterior, lkulit lperineum 

ldan lotot lperineum.Pada lderajat lII ldilakukan lpenjahitan ldengan 

lteknik ljelujur 

c. lDerajat lIII 

Meliputi lmokosa lvagina, lfourchette lposterior, lkulit 

lperineum, lotot lperineum ldan lotot lspingter lani lexternal 

d. lDerajat lIV 

Derajat lIII lditambah ldinding lrectum lanterior 

e. lPada lderajat lIII ldan lIV lsegera llakukan lrujukan lkarena llaserasi 

lini lmemerlukan lteknik ldan lprosedur lkhusus. 

5. lUri ldan lselaput lketuban lharus llengkap 

6. lKeadaan lumum libu: ltensi, lnadi, lpernapasan, ldan lrasa lsakit 

a. lKeadaan lUmun lIbu 

Periksa lSetiap l15 lmenit lpada ljam lpertama lsetelah lpersalinan 

ldan lsetiap l30 lmenit lpada ljam lkedua lsetelah lpersalinan ljika 

lkondisi litu ltidak lstabil lpantau llebih lsering 

  lApakah libu lmembutuhkan lminum? 

 Apakah libu lakan lmemegang lbayinya? 

b. lPemeriksaan ltanda lvital. 

c. lKontraksi luterus ldan ltinggi lfundus luteri: 
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Rasakan lapakah lfundus luteri lberkontraksi lkuat ldan lberada 

ldibawah lumbilicus. 

Periksa lfundus l: 

 2-3 lkali ldalam l10 lmenit lpertama 

 Setiap l15 lmenit lpada ljam lpertama lsetelah lpersalinan. 

 Setiap l30 lmenit lpada ljam lkedua lsetelah lpersalinan 

 Masage lfundus l(jika lperlu) luntuk lmenimbulkan lkontraksi 

7. lBayi ldalam lkeadaan lbaik.(K, l2019) 

 

2.2.4 lMekanisme lPersalinan lNormal 

Telrdapat l3 lfaktolr lpelntilng lyang lmelmelgang lpelranan lpada lpelrsalilnan 

lyailtu l: lkelkuatan lyang lada lpada lilbu lselpelrtil lkelkuatan lhils, lkelkuatan lilbu 

lmelngeljan, ldan lkeladaan ljalan llahilr ldan ljanilnnya lselndilril. 

1.Turunnya lKelpala 

Billa lhils lsudah lcukup lkuat, lkelpala lakan lturun ldan lmulail lmasuk lkel 

ldalam lrolngga lpanggul. lMasuknya lkelpala lmellilntasil lpilntu latas 

lpanggul ldapat 

  l  l  l  l  l  l  l  l lSilnkliltilsmus    Asilnkliltilsmus 

Gambar l2.1 lPenurunan lKepala 

Sumber: lSarwono lPrawirohardjo, l2014 

 

2. lFlelksil l 
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Delngan lflelksil lkelpala ljaniln lmelmasukil lruang lpanggul ldelngan lukuran 

lyang lpalilng lkelcill, lyailtu ldilameltelr lsub lolccilpiltol lbrelgmatilka l(9,5 lcm) 

lmelnggantilkan ldilameltelr lsub lolccilpiltol lfrolntalils l(11 lcm). 

 

Gambar l2.2 lFleksi 

Sumber: lSarwono lPrawirohardjo, l2014 

 

3. lPutaran lPaksil lDalam 

Akilbat lkolmbilnasil lellastilsiltas ldilafragma lpellvils ldan ltelkanan lilntra 

lutelriln ldilselbabkan lollelh lhils lyang lbelrulang-ulang, lkelpala lmelngadakan 

lroltasil ldilselbut lputaran lpaksil ldalam. lHal lilnil ltelrjadil lkarelna lkelpala 

ljaniln lmelnyelsuailkan ldelngan lpilntu ltelngah lpanggul. l 

Sutura lsagiltalils lyang lselmula lmellilntang lmelnjadil lpolsilsil 

lantelrilolr lpolstelrilolr 

 

Gambar l2.3 lPutaran lpaksi ldalam 

Sumber: lAsri lHidayat, l2010 

4. lElkstelnsil 

Dil ldalam lmelngadakan lroltasil, lubun-ubun lkelcill lakan lbelrputar lkel 

larah ldelpan lselhilngga ldil ldasar lpanggul lubun-ubun lkelcill lbelrada 

ldilbawah lsilmpilsils. lSeltellah lhal liltu ltelrjadil, lmaka ldelngan lsub lolccilput 
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lselbagail lhypolmolcliloln, lkelpala lmelngadakan lGelrakan ldelflelksil luntuk 

ldapat ldillahilrkan. 

 

5. lPutaran lPaksil lLuar 

Kelkuatan lhils lbelrsama ldelngan lkelkuatan lmelngeldan lbelrturut-turut 

ltampak lbrelgmatilka, ldahil, lmuka ldan lakhilrnya ldagu. lSelsudah lkelpala 

llahilr, lkelpala lselgelra lmelngadakan lroltasil lyang ldilselbut lputaran lpaksil 

lluar 

 

Gambar l2.4 lPutar lPaksi lLuar 

Sumber: lAri lSulistyawati, l2013 

6. lElkspulsil l 

Seltellah lputaran lpaksil lluar, lbahu ldelpan lsampail ldilbawah lsilmpilsils 

ldan lmelnjadil lhilpolmolkliloln luntuk lkellahilran lbahu lbellakang, lkelmudilan 

lbahu ldelpan lmelnyusul ldan lsellanjutnya lselluruh lbadan lanak llahilr 

lselarah ldelngan lPaksil ljalan llahilr. 

 

Gambar l2.5 lEkspulsi 

Sumber: lAri lSulistyawati, l2013 

2.2.5 lAsuhan lPersalinan lNormal 
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Tatalaksana lasuhan lpelrsalilnan lnolrmal ltelrgabung ldalam l60 llangkah 

lAPN lyailtu l: 

Mellilhat lTanda ldan lGeljala lKala lIlIl 

Melngamatil ltanda ldan lgeljala lkala lIlIl 

a) Ilbu lmelmpunyail lkelilngilnan luntuk lmelnelran 

b) Ilbu lmelrasakan ltelkanan lyang lselmakiln lmelnilngat lpada lrelctum ldan 

lvagilna 

c) Pelrilnelum ltampak lmelnolnjoll l 

d) Vulva-vagilna ldan lsfilngtelr lanil lmelmbuka 

Melnyilapkan lPelrtollolngan lPelrsalilnan 

1) Melmastilkan lpelrlelngkapan, lbahan, ldan lolbat-olbatan lelselnsilal lsilap 

ldilgunakan. lMelmatahkan lampul lolksiltolsiln l10 lunilt ldan 

lmelnelmpatkan ltabung lsuntilk lstelrill lselkalil lpakail ldil ldalam lpartus lselt. 

2) Melngelnakan lbaju lpelnutup latau lcellelmelk lplastilk lyang lbelrsilh. 

3) Mellelpaskan lselmua lpelrhilasan lyang ldilpakail ldil lbawah lsilku, 

lmelncucil lkeldua ltangan ldelngan lsabun ldan lailr lbelrsilh lyang lmelngalilr 

ldan lmelngelrilngkan ltangan ldelngan lhanduk lsatu lkalil lpakail/ lprilbadil 

lyang lbelrsilh 

4) Melmakail lsatu lsarung ltangan lDTT latau lstelrill luntuk lselmua 

lpelmelrilksaan ldalam 

5) Melngilsap lolksiltolsiln l10 lunilt lkel ldalam ltabung lsuntilk l(delngan 

lmelmakail lsarung ltangan ldelsilnfelktan ltilngkat ltilnggil latau lstelrill) ldan 

lmellatakan lkelmbalil ldil lpartus lselt/wadah ldelsilnfelktan ltilngkat ltilnggil 

latau lstelrill ltanpa lmelngkolntamilnasil ltabung lsuntilk 

Melmastilkan lPelmbukaan lLelngkap ldan lKeladaan lJaniln 

6) Melmbelrsilhkan lvulva ldan lpelrilnelum, lmelnyelkanya ldelngan lhatil- lhatil 

ldaril lantelrilolr l(delpan) lkel lpolstelrilolr l(bellakang) lmelnggunakan lkapas 

latau lkasa lyang ldilbasahil lailr lDTT. lJilka lmulut lvagilna, lpelrilnelum 

latau lanus ltelrkolntamilnasil ltilnja, lbelrsilhkan ldelngan lselksama ldaril 

larah ldelpan lkel lbellakang lbuang lkapas latau lkasa lpelmbelrsilh 
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l(telrkolntamilnasil) ldalam lwadah lyang ltelrseldila. ljilka ltelrkolntamilnasil, 

llakukan ldelkolntamilnasil, llelpaskan ldan lrelndam lsarung ltangan 

ltelrselbut ldalam llarutan lklolriln l0,5% lsellanjutnya lpakail lsarung 

ltangan lDTT/stelrill luntuk lmellaksanakan llangkah llanjutan 

7) lLakukan lpelrilksa ldalam luntuk lmelmastilkan lpelmbukaan llelngkap. 

lBilla lsellaput lkeltuban lmasilh lutuh lsaat lpelmbukaan lsudah llelngkap 

lmaka llakukan lamniloltolmil. 

8) lDelkolntamilnasil lsarung ltangan l(cellupkan ltangan lyang lmasilh 

lmemakail lsarung ltangan lkel ldalam llarutan lklolriln l0,5%, llelpaskan 

lsarung ltangan ldalam lkeladaan ltelrbalilk, ldan lrelndam ldalam lklolriln 

l0,5%, lsellama l10 lmelnilt). lCucil lkeldua ltangan lseltellah lsarung ltangan 

ldillelpaskan. lTutup lkelmbalil lpartus lselt 

9) lPelrilksa ldelnyut ljantung ljaniln l(DJJ) lseltellah lkolntraksil lutelrus lmelrelda 

l(rellaksasil) luntuk lmelmastilkan lDJJ lmasilh ldalam lbatas lnolrmal l(120-

160x/melnilt). l 

a.  lMelngambill ltilndakan lyang lselsuail ljilka lDJJ ltildak lnolrmal. l 

b. Melndolkumelntasilkan lhasill lpelmelrilksaan ldalam,DJJ, lselmua 

ltelmuan lpelmelrilksaan ldan lasuhan lyang ldilbelrilkan lkel ldalam 

lpartolgraf. lmelnyilapkan lilbu ldan lkelluarga luntuk lmelmbantu 

lprolsels lmelnelran. 

10) lBelriltahu lpada lilbu lbahwa lpelmbukaan lsudah llelngkap ldan lkeladaan 

ljaniln lcukup lbailk, lkelmudilan lbantu lilbu lmelnelmukan lpolsilsil lyang 

lnyaman ldan lselsuail ldelngan lkelilngilnannya 

a. lTunggu ltilmbul lkolntraksil latau lrasa lilngiln lmelnelran, llanjutkan 

lpelmantauan lkolndilsil ldan lkelnyamanan lilbu ldan ljaniln l(ilkutil 

lpeldolman lpelnatalaksanaan lfasel laktilf) ldan ldolkelmelntasilkan 

lselmua ltelmuan lyang lada. 

b. lJellaskan lpada langgolta lkelluarga ltelntang lpelran lmelrelka luntuk 

lmelndukung ldan lmelmbelril lselmangat lpada lilbu ldan lmelnelran 

lselcara lbelnar. 
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11) lMelmilnta lkelluarga lmelmbantu lmelnyilapkan lpolsilsil lmelnelran ljilka lada 

lrasa lilngiln lmelnelran latau lkolntraksil lyang lkuat. lPada lkolndilsil liltu, lilbu 

ldilpolsilsilkan lseltelngah lduduk latau lpolsilsil llailn lyang ldililngilnkan ldan 

lpastilkan lilbu lmelrasa lnyaman 

12) lMellakukan lbilmbilngan lmelnelran lpada lsaat lilbu lmelrasa lilngiln 

lmelnelran l 

  l  l  l  l  l atau ltilmbul lkolntraksil lyang lkuat. 

a. lMelmbilmbilng lilbu lagar ldapat lmelnelran lselcara lbelnar ldan lelfelktilf. 

b. lDukung ldan lbelril lselmangat lpada lsaat lmelnelran ldan lpelrbailkil 

lcara lmelnelran lapabilla lcaranya ltildak lselsuail 

c. lBantu lmelngambill lpolsilsil lyang lnyaman lselsuail lpillilhanya 

l(kelcualil lpolsilsil lbelrbarilng ltelrlelntang ldalam lwaktu lyang llama) 

d. lmelnganjurkan lilbu luntuk lbelrilstilrahat ldil lantara lkolntraksil. 

f. lmelnganjurkan lkelluarga lmelmbelril ldukungan ldan 

lselmangatuntuk lilbu. 

g. lMelnganjurkan lasupan lpelr lolral. 

h. lMelnillail lDJJ lseltilap lkolntraksil lutelrus lsellelsail 

i. lSelgelra lrujuk ljilka lbayil lbellum latau ltildak lakan lselgelra llahilr 

lseltellah lpelmbukaan llelngkap ldan ldilpilmpiln lmelnelran l>120 

lmelnilt l(2 ljam) lpada lprilmilgravilda latau l>60 lmelnilt l(1 ljam) lpada 

lmultilgravilda 

j. lMelnganjurkan lilbu luntuk lbelrjalan, lbelrjolngkolk latau lmelngambill 

lpolsilsil lyang lnyaman, ljilka lilbu lbellum lmelrasa lada ldolrolngan 

luntuk lmelnelran ldalam lsellang lwaktu l60 lmelnilt. 

Pelrsilapan lPelrtollolngan lUntuk lKellahilran lBayil 

13) lLeltakkan lhanduk lbelrsilh l(untuk lmelngelrilngkan lbayil) lpelrut lbawah 

lilbu, ljilka lkelpala lbayil ltellah lmelmbuka lvulva ldelngan ldilameltelr l5-6 

lcm. 

14) lLeltakkan lkailn lbelrsilh lyang ldillilpat l1/3 lbagilan lselbagail lalas lbolkolng 

lilbu 
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15) lBuka ltutup lpartus lselt 

16) lPakail lsarung ltangan lDTT/stelrill lpada lkeldua ltangan 

17) lSeltellah ltampak lkelpala lbayil ldelngan ldilameltelr l5-6 lcm lmelmbuka 

lvulva lmaka llilndungil lpelrilnelum ldelngan lsatu ltangan lyang ldillapilsil 

ldelngan lkailn lbelrsilh ldan lkelrilng, ltangan lyang llailn lmelnahan 

lbellakang lkelpala luntuk lmelmpelrtahankan lpolsilsil lflelksil ldan 

lmelmbantu llahilrnya lkelpala. lAnjurkan lilbu lmelnelran lselcara lelfelktilf 

latau lbelrnafas lcelpat ldan ldangkal. 

 

18) lDelngan llelmbut lmelnyelka lmuka, lmulut, ldan lhildung lbayil ldelngan lkai l  

  l  latau lkassa lyang lbelrsilh 

19) lPelrilksa lkelmungkilnan ladanya llilliltan ltalil lpusat l(ambill ltilndakan 

lyang lselsuail ljilka lhal liltu ltelrjadil), lselgelra llanjutkan lprolsels lkellahilran 

lbayil. lPelrhatilkan: 

a. lJilka ltalil lpusat lmellillilt llelhelr lselcara llolnggar, llelpaskan llilliltan 

llelwat  lbagilan latas lkelpala lbayil 

b. lJilka ltalil ltalil lpusat lmellillilt llelhelr lselcara lkuat, lklelm ltalil lpusat ldil 

ldua ltelmpat ldan lpoltolng ltalil lpusat ldil lantara ldua lklelm ltelrselbut 

20) lSeltellah lkelpala llahilr, ltunggu lputaran lpaksil lluar lyang lbelrlangsung 

lselcara lspolntan. 

Lahilrnya lBahu 

21) lSeltellah lputaran lpaksil lluar lsellelsail, lpelgang lkelpala lbayil lselcara 

lbilparelntal. lanjurkan lilbu luntuk lmelnelran lsaat lkolntraksil. lDelngan 

llelmbut lgelrakkan lkelpala lkelarah lbawah ldan lluar lhilngga lbahu ldelpan 

lmuncul ldil lbawah larkus lpubils ldan lkelmudilan lgelrakkan lkel larah latas 

ldan lkela lrah lluar luntuk lmellahilrkan lbahu lbellakang. 

22) lSeltellah lkeldua lbahu llahilr, lsatu ltangan lmelnyangga lkelpala ldan lbahu 

lbellakang, ltangan lyang llailn lmelnellusuril ldan lmelmelgang llelngan ldan 

lsilku lbayil lselbellah latas. 
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23) lSeltellah ltubuh ldan llelngan llahilr, lpelnellusuran ltangan latas lbelrlanjut 

lkel lpunggung, lbolkolng, ltungkail ldan lkakil lbayil. lmelmelgang lkeldua 

lmata lkakil l(masukkan ltellunjuk ldilantara lkeldua lkakil ldan lpelgang 

lkeldua lkakil ldelngan lmellilngkarkan lilbu ljaril lpada lsatu ldan ljaril-jaril 

llailnnya lpada lsilsil lyang llailn lagar lbelrtelmu ldelngan ljaril ltellunjuk). 

Pelnanganan lBayil lBaru lLahilr 

24) lMellakukan lpelnillailan ldelngan lcelpat l(dalam l30 ldeltilk), lkelmudilan 

lmelleltakan lbayil ldil latas lpelrut lilbu ldelngan lseldilkilt llelbilh lrelndah ldaril 

ltubuhnya l(billa ltalil lpusat ltelrlalu lpelndelk, lmelleltakan lbayil ldil ltelmpat 

lyang lmelmungkilnkan). lBilla lbayil lasfilksila, llakukan lrelsusiltasil. 

25) lSelgelra lmelmbungkus lkelpala ldan lbadan lbayil ldelngan lhanduk ldan  l  l 

lbilarkan lkolntak lkulilt lilbu-bayil 

26) lMelnjelpilt ltalil lpusat ldelngan lklelm lkilra-kilra l2-3 lcm ldaril lpusat lbayil. 

lMelnggunakan ljaril ltellunjuk ldan ljaril ltelngah ltangan lyang llailn luntuk 

lmelndolrolng lilsil ltalil lkelarah lilbu,dan lklelm ltalil lpusat lpada lselkiltar l2 

lcm ldaril lklelm lpelrtama. 

27) lMelmelgang ltalil lpusat ldelngan l1 ltangan, lmellilndungil lbayil ldaril 

lguntilng ldan lmelmoltolng ltalil lpusat ldilantara ldua lklelm ltelrselbut. 

28) lMelngelrilngkan lbayil, lmelnggantil lhanduk lyang lbasah ldan 

lmelnyellilmutil lbayil ldelngan lkailn latau lsellilmut lyang lbelrsilh ldan 

lkelrilng, lmelnutupil lbagilan lkelpala lbayil lbilarkan ltalil lpusat ltelrbuka. 

lJilka lbayil lmelngalamil lkelsuliltan lbelrnapas, lambill ltilndakan lyang 

lselsuail 

29) lMelmbilarkan lbayil lkelpada lilbunya ldan lmelnganjurkan lilbu luntuk 

lmelmelluk lbayilnya ldan lmelmulail lpelmbelrilan lASIl ljilka lilbu 

lmelnghelndakilnya 

30) lMelleltakan lkailn lyang lbelrsilh ldan lkelrilng. lMellakukan lpalpasil  

labdolmeln luntuk lmelnghillangkan lkelmungkilnan ladanya lbayil lkeldua 

31)  lMelmbelriltahu lkelpada lilbu lbahwa lila lakan ldilsuntil 
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32) lDalam lwaktu l2 lmelnilt lseltellah lkellahilran lbayil, lbelrilkan lsuntilkan 

lolksiltolsiln l10 lunilt lIl.M ldil lglutelus latau l1/3 latas lpaha lkanan lilbu 

lbagilan lluar, lseltellah lmelngaspilrasilnya ltelrlelbilh ldahulu 

Pelnelgangan lTalil lPusat lTelrkelndalil 

33) lMelmilndahkan lklelm ltalil lpusat lhilngga lbelrjarak l5-10 lcmdaril lvulva. 

34) lMelleltakkan lsatu ltangan ldilatas lkailn lpada lpelrut lbawah lilbu ldil latas 

lsilmfilsils, ldan lmelnggunakan ltangan lilnil luntuk lmellakukan lpalpasil 

lmelndeltelksil lkolntraksil ldan lmelnstabillkan lutelrus. lTangan llailn 

lmelmelgang lklelm luntuk lmelnelgangkan ltalil lpusat. 

35) lSeltellah lutelrus lbelrkolntraksil, ltelganggakan ltalil lpusat lkelarah lbawah 

lsambill ltangan lyang llailn lmelndolrolng lutelrus lkelarah lbellakang-atas 

l(dolrsol lkranilal) lselcara lhatil-hatil l(untuk lmelncelgah lilnvelrsilol lutelril). 

36) lSeltellah lplaselnta ltelrlelpas, lmelmilnta lilbu lmelnelran lsambill lmelnarilk 

ltalil lpusat lkel larah lbawah ldan lkelmudilan lkel larah latas, lmelngilkutil 

lkurva ljalan llahilr lsambill lmelnelruskan ltelkanan lbelrlawanan larah 

lpada lutelrus 

a. lJilka ltalil lpusat lbelrtambah lpanjang, lpilndahkan lklelm lhilngga 

lbelrjarak lselkiltar l5-10 lcm ldaril lvulva ldan llahilrkan lplaselnta 

b. lJilka lplaselnta ltildak llelpas lseltellah l15 lmelnilt lmelnelgangkan ltalil 

lpusat l: l 

1. Melngulangil lpelmbelrilan lolksiltolsiln l10 lunilt lIlM. l 

2. Mellakukan lkateltelrilsasil l(gunakan ltelknilk laselptilk) ljilka 

lkandung lkelmilh lpelnuh. l 

3. Melmilnta lkelluarga luntuk lmelnyilapkan lrujukan l 

4. Melngulangil lpelnelgangan ltalil lpusat lmelnilt lbelrilkutnya l 

5. Jilka lplaselnta ltak llahilr ldalam l30 lmelnilt lseljak lbayil llahilr 

lselgelra lrujuk. 

37) lSaat lplaselnta lmuncul ldil lilntroliltus lvagilna, llahilrkan lplaselnta ldelngan 

lkeldua ltangan. lPelgang ldan lputar lplaselnta lhilngga lsellaput lkeltuban 

ltelrpilliln lkelmudilan llahilrkan ldan ltelmpatkan lplaselnta lpada lwadah 
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lyang ltellah ldilseldilakan. lJilka lsellaput lkeltuban lrolbelk, lpakail lsarung 

ltangan lDTT latau lstelrill luntuk lmellakukan lelksplolrasil lsilsa lsellaput 

lkelmudilan lgunakan ljariljaril ltangan latau lklelm latau lfolrcelps 

lDTT/Stelrill luntuk lmelngelluarkan lsellaput lyang ltelrtilnggal. 

Pelmiljatan lUtelrus 

38) lSeltellah lseltellah lplaselnta ldan lsellaput lkeltuban llahilr, llakukan lmasasel 

lutelrus, lleltakkan ltellapak ltangan ldilfundus ldan llakukan lmasasel 

ldelngan lgelrakan lmellilngkar ldelngan llelmbut lhilngga lutelrus 

lbelrkolntrak. 

Melnillail lUtelrus 

39) lMelmelrilksa lkeldua lsilsil lplaselnta lbailk lyang lmelnelmpell lkel lilbu 

lmaupun ljaniln ldan lsellaput lkeltuban luntuk lmelmastilkan lbahwa 

lplaselnta ldan lsellaput lkeltuban llelngkap ldan lutuh. lMelmasukkan 

lplaselnta lkeldalam lkantung lplastilk latau ltelmpat lkhusus. 

40) lMellakukan lpelnjahiltan lbilla ltelrjadil llaselrasil ldelrajat l1 ldan l2 lyang 

lmelnilmbulkan lpelrdarahan. lBilla lada lrolbelkan lyang lmelnilmbulkan 

lpelrdarahan laktilf, lselgelra llakukan lpelnjahiltan. 

Mellakukan lProlseldur lPasca lPelrsalilnan 

41) lMelmastilkan lkelmbalil lutelrus lbelrkolntraksil ldelngan lbailk ldan ltildak 

ltelrjadil lpelrdarahan lpelrvagilnam. 

42) lMelncellupkan lkeldua ltangan lyang lmelmakail lsarung ltangan lkel ldalam 

llarutan lklolriln l0,5%, lmelmbillas lkeldua ltangan lyang lmasilh lbelrsarung 

ltangan ltelrselbut ldelngan lailr ldelsilnfelktan ltilngkat ltilnggil ldan 

lmelngelrilngkannya ldelngan lkailn lyang lbelrsilh ldan lkelrilng 

43) lMelnelmpellkan lklelm ltalil lpusat lDTT/stelrill latau lmelngilkatkan ltalil 

ldelsilnfelktan ltilngkat ltilnggil ldelngan lsilmpul lmatil lselkellillilng ltalilpusat 

lselkiltar l1 lcm ldaril ltalil lpusat. 

44) lMelngilkat lsatu llagil lsilmpul lmatil ldil lbagilan lpusat lyang 

lbelrselbelrangan ldelngan lsilmpul lmatil lyang lpelrtama 

45) lMellelpaskan lklelm lbeldah ldan lmelleltakannya lkeldalam llarutan lklolriln 

l0,5% 
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46) lMelnyellilmutil lkelmbalil lbayil latau lmelnutupil lbagilan lkelpalanya. 

lMelmastilkan lhanduk latau lkailnnya lbelrsilh latau lkelrilng. 

47) lMelnganjurkan lilbu luntuk lmellakukan lpelmbelrilan lASIl 

48) lMellanjutkan lpelmantauan lkolntraksil lutelrus ldan lpelrdarahan lvagilna 

a. l2-3 lkalil ldalam l15 lmelnilt lpelrtama lpasca lpelrsalilnan 

b. lSeltilap l15 lmelnilt lpada l1 ljam lpasca lpelrsalilnan 

c. lSeltilap l20-30 lmelnilt lpada ljam lkeldua lpasca lpelrsalilnan 

d.Jilka lutelrus ltildak lbelrkolntraksil ldelngan lbailk, llaksanankan 

lpelrawatan lyang lselsuail luntuk lmelnatalaksana latolnila lutelr 

e. lJilka ldiltelmukan llaselrasil lyang lmelmelrlukan lpelnjahiltan, llakukan 

lpelnjahiltan ldelngan lanastelsila llolcal ldan lmelnggunakan ltelhnilk 

lyang lselsuail 

49) lMelngajarkan lpada lilbu/ lkelluarga lbagailmana lmellakukan lmasasel 

lutelrus ldan lmelmelrilksa lkolntraksil lutelrus 

50) lMelngelvaluasil lkelhillangan ldarah 

51) lMelmelrilksa ltelkanan ldarah, lnadil ldan lkeladaan lkandung lkelmilh lseltilap 

l15 lmelnilt l1 ljam lpelrtama lpasca lbelrsaliln ldan lseltilap l30 lmelnilt lsellama 

l2 ljam lpasca lbelrsaliln. 

a. lMelmelrilksa ltelmpelraturel lsuhu ltubuh lselkalil lseltilap ljam lsellama l2 

ljam lpasca lpelrsalilnan 

b. lMellakukan ltilndakan lyang lselsuail ldelngan ltelmuan lyang ltildak 

lnolrmal lkelbelrsilhan ldan lkelamanan 

52) lMelnelmpatkan lselmua lpelralatan ldil ldalam llarutan lklolriln l0,5% luntuk 

ldelkolntamilnasil l(10 lmelnilt). lMelncucil ldan lmelmbillas lpakailan lseltellah 

ldelkolntamilnasil. 

53) lMelmbuang lbahan-bahan lyang ltelrkolntamilnasil lkel ldalam ltelmpat 

lsampah lyang lselsuail 

54) lMelmbelrsilhkan lilbu ldelngan lmelnggunakan lailr lDTT. lMelmbelrsilhkan 

lcailran lkeltuban, llelndelr ldan ldarah. lMelmbantu lilbu lmelmakail lpakailan 

lyang lbelrsilh ldan lkelrilng. 
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55) lMelmastilkan lbahwa lilbu lnyaman.melmbantu lilbu lmelmbelrilkan lASIl l. 

lmelnganjurkan lkelluarga luntuk lmelmbelrilkan lmilnum ldan lmakannan 

lyang ldililngilnkan 

56) lMelndelkolntamilnasil ldaelrah lyang ldilgunakan ldelngan llarutan lklolriln 

l0,5%, ldan lmelmbillas ldelngan lailr lbelrsilh 

58) lMelncellupkan lsarung ltangan lkoltolr lkel ldalam llarutan lklolriln l0,5%, 

lmelmbalilkkan lbagilan ldalam lkel lluar luntuk lmelrelndamnyadalam 

llarutan lklolriln l0,5% lsellama l10 lmelnilt 

59)  lMelncucil lkeldua ltangan ldelngan lsabun ldan lailr lmelngalilr 

Dolkumelntasil l 

60) lMellelngkapil lpelrtolgraf l(halaman ldelpan ldan lbellakang). lPelrilksa 

ltanda lviltal ldan lasuhan lkala lIlV lpelrsalilnan l(Sari let lal., l2021) 

 

 l2.3 lNifas 

2.3.1 lKonsep ldasar lnifas 

Masa  lnifas  latau  lpostpartum  ladalah  lmasa  ldimulai  lsetelah  

lbeberapa  ljam  lsesudah llahirnya lplasenta ldan lberakhir lketika lalat-alat 

lkandungan lkembali lseperti lsemula. lMasa lnifas lberlangsung lselama l6 

lminggu lsetelah lmelahirkan(Khairunnisa let lal., l2022). lMasa  lnifas  

ladalah  lperiode  lwaktu latau  l  ldimana  l  lorgan-organ  l  lreproduksi 

lkembali  l lkepada  l lkeadaan  l ltidak  l lhamil. lMasa  lini  ldimulai  lsetelah  

lplasenta  llahir ldan lberakhir lketika lorgan-organ lreproduksi  l  lkembali  l  

lseperti  l  lkeadaan lsebelum  l  l lhamil.  l  l lMasa  l  l lnifas  l  l lakan 

lmenyebabkan lterjadinya lperubahan-perubahan  l  l lpada lorgan  l  l 

lreproduksi. lBegitupun lhalnya ldengan lkondisi lkejiwaan l(psikologis) libu, 

ljuga lmengalami lperubahan(Nova l& lZagoto, l2020). 

 

2.3.2 lTahapan lmasa lnifas 

Dalam lmasa lnifas, libu lakan lmelewati ltahapan-tahapan lsebagai lberikut: 

1. lTahap lImmediate lPuerperium/ lPuerperium ldini l 
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Tahapan lini lberlangsung lpada lmasa lsetelah lpersalinan lsampai 

ldengan l24 ljam lsesudah lpersalinan. lPada lmasa lini libu ldiperbolehkan 

luntuk lmelakukan lmobilisasi ldini ldengan lberdiri latau lberjalan-jalan 

ldi lruangan lperawatan lsesuai ldengan lkemampuan libu. lMobilisasi 

ldini lyang lefektif lmempercepat lproses linvolusi luteri ldan 

lpengeluaran llochea lkarena lmembantu lmelancarkan lperedaran ldarah 

lke luterus lsehingga luterus lberkontraksi ldengan lbaik. lPada lmasa lini 

lsering lterjadi lkasus lperdarahan lakibat latonia luteri, loleh lkarena litu 

lbidan lharus lmelakukan lobservasi lketat ldan lpemeriksaan lkontraksi 

luterus, lkeadaan lkandung lkemih, lobservasi llokhea, lpemeriksaan 

ltanda-tanda lvital ldan lkeadaan lumum libu lsecara lteratur.(Elyasari let 

lal., l2023) 

 

2. lTahap lEarly lPuerperium 

Tahap lini lberlangsung l1 lhari lsampai l7 lhari lpertama lpasca 

lmelahirkan. lHal-hal lyang lharus ldilakukan lbidan ldalam lmemberikan 

lasuhan lpada lmasa lini ladalah lmemastikan linvolusi luteri lberlangsung 

lnormal, ltidak lterjadi lperdarahan, lpengeluaran llochea lberlangsung 

lnormal l(warna ldan lbaunya) ljika lbaunya lmenusuk lmenunjukkan 

ladanya linfeksi lnifas ltidak lada ldemam,kebutuhan listrahat, lmakan 

ldan lminum ltercukupi ldan lproses lmenyusui lberlangsung ldengan 

lbaik.Beberapa lpanduan lpertanyaan lyang ldapat lmenentukan 

ldiagnosis lapakah lmasa lnifas lberlangsung ldengan lnormal latau ltidak 

l: 

a. lApakah lmasa lnifas lberlangsung lnormal latau ltidak(seperti lproses 

linvolusi, lpengeluaran llochea,pengeluaran lASI lserta lperubahan 

lsistem ltubuhtermasuk lkeadaan lpsikologis)? 

b. lAdakah lkeadaan lgawat ldarurat lpada libu l(seperti lperdarahan, 

lkejang latau lpanas)? 
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c. lAdakah lpenyulit l/masalah ldengan libu lyang lmemerlukan 

lperawatan/rujukan l(seperti labses lpayudara latau ldepresi 

lpostpartum)? 

3. lTahap lLate lPuerperium 

Tahapan lini lberlangsung lselama l1-6 lminggu lpostpartum.Pada 

lmasa lini, lbidan ltetap lmelakukan lpemantauan ltanda-tanda lvital, 

lproses linvolusi luteri, lproses lmenyusui ldan lkonseling lperencanaan 

lKB. lMenjadi lakseptor lKB ladalah lkebutuhan ldasar lbagi libu lnifas 

luntuk lperencanaan lkehamilan lberikutnya lyang llebih lbaik lataupun 

lfase lmengakhiri lkehamilan latau lkesuburan.Dalam lproses linvolusio 

luteri, lnormalnya ltinggi lfundus luteri l(TFU) ltidak lakan lteraba ldi 

labdomen lpada lhari lke l12 lpost lpartum. l(perawatan 

lmaternitas)Berdasarkan lprogram ldan lkebijakan lteknis, lselama 

ltahapan lmasa lnifas lbidan lmelakukan lkunjungan lnifas lsebanyak l4 

lkali. lKunjungan lpertama l6 ljam l– l2 lhari lsetelah lpersalinan, 

lkunjungan lkedua l3-7 lhari lsetelah lpersalinan,kunjungan lketiga l8-28 

lhari lsetelah lpersalinan, lkunjungan lkeempat l29-42 lhari lsetelah 

lpersalinan.Kunjungan lini lbertujuan luntuk lmengevaluasi lkeadaan 

libu ldan lbayi lserta lmencegah, lmendeteksi ldan lmenangani 

lkomplikasi lyang lterjadi.(Elyasari let lal., l2023) 

 

2.3.3 lAsuhan lkebidanan lmasa lnifas 

Tujuan lasuhan lmasa lnifas 

Dalam lmemberikan lasuhan ltentu lharus ltahu lapa ltujuannya. lAsuhan latau 

lpelayanan lmasa lnifas lmemiliki ltujuan luntuk lmeningkatkan lderajat 

lkesehatan libu ldan lbayi. lAdapun ltujuan lumum ldan lkhusus ldari lasuhan 

lpada lmasa lnifas lmenurut l(Saifuddin, lA.Bari land lDKK, l2007 ladalah: 

1. lMembantu libu ldan lpasangannya lselama lmasa ltransisi lawal 

lmengasuh lanak 

2. lMenjaga lkesehatan libu ldan lbayinya, lbaik lfisik lmaupun lpsikologis. 

3. lMencegah ldan lmendeteksi ldini lkomplikasi lpada libu lnifas. 
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4. lMerujuk lke ltenaga lahli lbila ldiperlukan. 

5. lMendukung ldan lmemperkuat lkeyakinan ldiri libu ldan lmemungkinkan 

melaksanakan lperan lsebagai lorang ltua. 

6. lMemberikan lpelayanan lKB 

Asuhan lyang ldiperlukan libu ldan lbayinya lselama lmasa lnifas 

lsebaiknya ldidasarkan lpada l3 lprinsip lutama: 

a. lMeningkatkan lkesehatan lfisik libu ldan lbayi. 

b.Memberikan lpenyuluhan lmengenai lpemberian lASI ldan 

lmeningkatkan lpengembangan lhubungan lyang lbaik lantara libu 

ldan lanak 

 lc.Mendukung ldan lmemperkuat lkepercayaan ldiri libu ldan 

lmemperbolehkannya lmengisi lperan lsebagai libu lkhususnya ldalam 

lkeluarga lsendiri ldalam lsituasi lkebudayaannya.(Saleha, l2009) 

2.3.4 lPerubahan lfisiologis lmasa lnifas 

Secara lfisiologis lmaupun lsecara lpsikologis lpada lsistem ltubuh 

lwanita, lakan lmengalami lsuatu lperubahan lpada lmasa lnifas ldi lantaranya 

lsistem lpencernalan, lsistem lperkemihan, lsistem lmusculoskeletal, lsistem 

lendokrin, lperubahan ltanda-tanda lvital, lsistem lkardiovaskuler ldan 

lperubahan lsistem lhematologi. lPerubahan-perubahan ltersebut lakan 

lkembali lseperti lawal lsaat lmasa lkehamilan, ldalam lproses ladaptasi lpada 

lmasa lpost lpartum lterdapat l3 lperiode lyang lmeiputi l“immediate 

lpuerperium” lyaitu l24 ljam lpertama lsetelah lmelahirkan, l“eary 

lpuerperium l“ lyaitu lsetelah l24 ljam lhingga l1 lminggu ldan l“ late 

lpuerperium” lyaitu lsetelah l1 lminggu lsampai ldengan l6 lminggu 

lpostpartum(Apriani l& lNurjannah, l2020) 

 lPelrubahan-pelrubahan lyang ltelrjadil lyailtu: l 

  l  l  l  l  l  l  l l1. lSilstelm lKardilolvaskular 

Delnyut ljantung, lvollumel ldan lcurah ljantung lmelnilngkat lselgelra lseltellah 

lmellahilrkan lkarelna ltelrhelntilnya lalilran ldarah lkel lplaselnta lyang 

lmelngakilbatkan lbelban ljantung lmelnilngkat lyang ldapat ldilatasil ldelngan 
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lhaelmolkolnselntrasil lsampail lvollumel ldarah lkelmbalil lnolrmal, ldan 

lpelmbuluh ldarah lkelmbalil lkel lukuran lselmula. 

a. lVollumel ldarah 

Pelrubahan lpada lvollumel ldarah ltelrgantung lpada lbelbelrapa 

lvarilabell. lColntolhnya lkelhillangan ldarah lsellama lpelrsalilnan, 

lmolbillilsasil ldan lpelngelluaran lcailran lelkstravaskular. lKelhillangan 

ldarah lmelngakilbatkan lpelrubahan lvollumel ldarah lteltapil lhanya lsel 

lpada lvollumel ldarah ltoltal. lKelmudilan, lpelrubahan lcailran ltubuh 

lnolrmal lmelngakilbatkan lsuatu lpelnurunan lyang llambat lpada 

lvollun ldarah. lDalam l2 lsampail l3milnggu, lseltellah lpelrsalilnan 

lvollumel ldan lselrilngkalil lmelnurun lsampail lpada lnillail lselbellum 

lkelhamillan. 

b. lCardilac lolutput 

Cardilac lolutput ltelrus lmelnilngkat lsellama lkala lIl ldan lkala lIlIl 

lpelrsalilnan. lPuncaknya lsellama lmasa lnilfas ldelngan ltildak 

lmelmpelrhatilkan ltilpel lpelrsalilnan ldan lpelnggunaan lanastelsil. lCardil 

lolutput lteltap ltilnggil ldalam lbelbelrapa lwaktu lsampail l48 ljam 

lpolstpartum, lilnil lumumnya lmungkiln ldililkutil ldelngan lpelnilngkatan 

lstrolkel lvollum lakilbat ldaril lpelnilngkatan lvelnolsus lrelturn, lbradilcardil 

ltelrlilhat lsellama lwaktu lilnil. lCardilac lolutput lakan lkelmbalil lpada 

lkeladaan lselmula lselpelrtil lselbellum lhamill ldalam l2-3 lmilnggu. 

2. lSilstelm lHaelmatollolgil 

a. lHaril lpelrtama lmasa lnilfas lkadar lfilbrilnolgeln ldan lplasma lseldilkilt 

lmelnurun, lteltapil ldarah llelbilh lkelntal ldelngan lpelnilngkatan lvilskolsiltas 

lselhilngga lmelnilngkatkan lpelmbelkuan ldarah. lHaelmatolkrilt ldan 

lhaelmolglolbiln lpada lharil lkel l3-7 lseltellah lpelrsalilnan. lMasa lnilfas 

lbukan lmasa lpelnghancuran lsell ldarah lmelrah lteltapil ltambahan-

tambahan lakan lmelnghillang lselcara lpelrlahan lselsuail ldelngan lwaktu 

lhdup lsell ldarah lmelrah. lPada lkeladaan ltildak lada lkolmplilkasil, 

lkeladaan lhaelmatolkrilt ldan lhaelmolglolbiln lakan lkelmbalil lpada 
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lkeladaan lnolrmal lselpelrtil lselbellum  l lhamill ldalam l4-5 lmilnggu 

lpolstpartum. 

b. lLelukolsiltsils lmelnilngkat, ldapat lmelncapail l15000/mm³ lsellama 

lpelrsalilnan ldan lteltap ltilnggil ldalam lbelbelrapa lharil lpolstpartum. 

lJumlah lsell ldarah lputilh lnolrmal lrata-rata lpada lwanilta lhamill lkilra-

kilra l12000/mm³. lSellama l10-12 lharil lseltellah lpelrsalilnan lumumnya 

lbelrnillail lantara l20000-25000/mm', lneluroltrolpill lbelrjumlah llabilh 

lbanyak ldaril lsell ldarah lputilh, ldelngan lkolnselkuelnsil lakan lbelrubah. 

lSell ldarah lputilh, lbelrsama ldelngan lpelnilngkatan lnolrmal lpada lkadar 

lseldilmeln lelriltrolsilt, lmungkiln lsulilt ldililntelrpreltasilkan ljilka ltelrjadil 

lilnfelksil lakut lpada lwaktu lilnil. 

c. lFaktolr lpelmbelkuan, lyaknil lsuatu laktilvasil lfaktolr lpelmbelkuan ldarah 

ltelrjadil lseltellah lpelrsalilnan. lAktilvasil lilnil, lbelrsamaan ldelngan ldelngan 

ltildak ladanya lpelrgelrakan, ltrauma latau lselpsils, lyang lmelndolrolng 

ltelrjadilnya ltrolmbolelmbollil. lKeladaan lprolduksil ltelrtilnggil ldaril 

lpelmelcahan lfilbriln lmungkiln lakilbat lpelngelluaran ldaril ltelmpat 

lplaselnta 

d. lKakil lilbu ldilpelrilksa lseltilap lharil luntuk lmelngeltahuil ladanya ltanda-

tanda ltrolmbolsils l(nyelril, lhangat ldan llelmas, lvelna lbelngkak 

lkelmelrahan lyang ldilrasakan lkelras latau lpadat lkeltilka ldilselntuh). 

lMungkiln lpolsiltilf ltelrdapat ltanda-tanda lhuman's l(dolsol lflelksil lkakil 

ldil lmana lmelnyelbabkan loltolt-oltolt lmelngolmprelsil lvelna ltilbila ldan lada 

lnyelril ljilka lada ltrolmbolsils). lPelntilng luntuk ldililngat lbahwa ltrolmbilsils 

lvelna-velna ldalam lmungkiln ltildak ltelrlilhat lnamun liltu ltildak 

lmelnyelbabkan lnyelril. 

e. lVarilsels lpada lkakil ldan lselkiltar lanus l(haelmolrolild) ladalah lumum 

lpada lkelhamillan. lVarilsels lpada lvulva lumumnya lkurang ldan lakan 

lselgelra lkelmbalil lseltellah lpelrsalilnan. 

3. lSilstelm lRelprolduksil 

a. lUtelrus 
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Utelrus lselcara lbelrangsur-angsur lmelnjadil lkelcill l(ilnvollusil) 

lselhilngga lakhilrnya lkelmbalil lselpelrtil lselbellum lhamill. 

1) Bayil llahilr lfundus lutelril lseltilnggil lpusat ldelngan lbelrat lutelrus 

l1000 lgr 

2) Akhilr lkala lIlIlIl lpelrsalilnan ltilnggil lfundus lutelril ltelraba l2 ljaril 

lbawah lpusat ldelngan lbelrata lutelrus l750 lgr 

3) Satu lmilnggu lpolstpartum ltilnggil lfundus lutelril ltelraba 

lpelrtelngahan lpusat lsilmpilsils ldelngan lbelrat lutelrus l500 lgr 

4) Dua lmilnggu lpolstpartum ltilnggil lfundus lutelril ltildak ltelraba 

ldilatas lsilmpilsils ldelngan lbelrat lutelrus l350 lgr 

5) Elnam lmilnggu lpolstpartum lfundus lutelril lbelrtambah lkelcill 

ldelngan lbelrat lutelrus l50 lgr. 

b. Lolchela 

Lolchela ladalah lcailran lselkrelt lyang lbelrasal ldaril lcavum lutelril ldan 

lvagilna ldalam lmasa lnilfas. lMacam-macam llolchela: 

1) Lolchela lrubra l(cruelnta): lbelrilsil ldarah lselgar ldan lsilsa-silsa 

lsellaput lkeltuban, lsell-sell ldelsildua, lvelrnilks lkaselolsa, llanugol, 

ldam lmelkolnilum, lsellama l2 lharil lpolstpartum 

2)  lLolchela lsanguilnollelnta: lbelrwarna lkunilng lbelrilsil ldarah 

ldanlelndilr, lharil l3-7 lpolstpartum. 

3) Lolchela lselrolsa: lbelrwarna lkunilng lcailran ltildak lbelrdarahlagil, 

lpada lharil lkel l7-14 lpolstpartum 

4) Lolchela lalba: lcailran lputilh, lseltellah l2 lmilnggu 

5) Lolchela lpurulelnta: ltelrjadil lilnfelksil, lkelluar lcailran lselpelrtil lnanah 

lbelrbau lbusuk 

6) Lolchcastasils: llolchela ltildak llancar lkelluarnya 

c. Selrvilks 

Selrvilks lmelngalamil lilnvollusil lbelrsama-sama lutelrus. lSeltellah 

lpelrsalilnan, lolstilum lelkstelrna ldapat ldilmasukil lollelh l2 lhilngga l3 ljaril 

ltangan, lseltellah l6 lmilnggu lpelrsalilnan lselrvilks lmelnutup. 

d. Vulva ldan lVagilna 
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Vulva ldan lvagilna lmelngalamil lpelnelkanan lselrta lpelrelgangan lyang 

lsangat lbelsar lsellama lprolsels lmellahilrkan lbayil, ldan ldalam lbelbelrapa 

lharil lpelrtama lselsudah lprolsels ltelrselbut, lkeldua lolrgan lilnil lteltap 

lbelrada ldalam lkeladaan lkelndur. lSeltellah l3 lmilnggu lvulva ldan 

lvagilna lkelmbalil lkelpada lkeladaan ltildak lhamill ldan lrugael ldalam 

lvagilna lselcara lbelrangsur-angsur lakan lmuncul lkelmbalil lselmelntara 

llabila lmanjadil llelbilh lmelnolnjoll. 

e. Pelrilnelum 

Selgelra lseltellah lmellahilrkan, lpelrilnelum lmelnjadil lkelndur lkarelna 

lselbellumnya ltelrelgang lollelh ltelkanan lkelpala lbayil lyang lbelrgelrak 

lmaju. lPada lpolstnatal lharil lkel l5, lpelrilnelum lsudah lmelndapatkan 

lkelmbalil lselbagilan lbelsar ltolnusnya lselkalilpun lteltap llelbilh lkelndur 

ldarilpada lkeladaan lselbellum lmellahilrkan 

f. Payudara 

Kadar lprollaktiln lyang ldilselkrelsil lollelh lkellelnjar lhypolfilsils lantelrilolr 

lmelnilngkat lselcara lstabill lsellama lkelhamillan, lteltapil lholrmoln 

lplaselnta lmelnghambat lprolduksil lASIl. lSeltellah lpellahilran lplaselnta, 

lkolnselntrasil lelstrolgeln ldan lprolgelstelrolnel lmelnurun, lprollaktiln 

ldillelpaskan ldan lsilntelsils lASIl ldilmulail. lSuplail ldarah lkel lpayudara 

lmelnilngkat ldan lmelnyelbabkan lpelmbelngkakan lvascular lselmelntara. 

lAilr lsusu, lsaat ldilprolduksil, ldilsilmpan ldil lalvelollil ldan lharus 

ldilkelluarkan ldelngan lelfelktilf ldelngan lcara ldililsap lollelh lbayil luntuk 

lpelngadaan ldan lkelbelrlangsungan llaktasil. 

ASIl lyang ldapat ldilhasillkan lollelh lilbu lpada lseltilap lharilnya l+150-

300 lml, lselhilngga lkelbutuhan lbayil lseltilap lharilnya. lASIl ldapat 

ldilhasillkan lollelh lkellelnjar lsusu lyang ldilpelngaruhil lollelh lkelrja 

lholrmoln- lholrmoln, ldil lantaranya lholrmoln llaktolgeln. lASIl lyang lakan 

lpelrtama lmuncul lpada lawal lnilfas ladalah lASIl lyang lbelrwarna 

lkelkunilngan lyang lbilasa ldilkelnal ldelngan lselbutan lkollolstrum 

lKollolstrum lselbelnarnya ltellah ltelrbelntuk ldil ldalam ltubuh lilbu lpada 

lusila lkelhamillan l± l12 lmilnggu. lDan lkollolstrum lmelrupakan lASIl 
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lpelrtama lyang lsangat lbailk luntuk ldilbelrilkan lkarelna lbanyak lselkalil 

lmanfaatnya, lkollolstrum lilnil lmelnjadil lilmun lbagil lbayil lkarelna 

lmelngandung lsell ldarah lputilh. 

4. lSilstelm lPelrkelmilhan 

  Buang lailr lkelcill lselrilng lsulilt lsellama l24 ljam lpelratam.kelmungkilna 

ltelrdapat lfilngtelr ldan leldelma llelhelr lbulil-bulil lselsudah lbagilan lilnil 

lmelngalamil lkolmprelsil lantara lkelpala ljaniln ldan ltulang lpubils lsellama 

lpelrsalilnan. lUrilnel ldalam ljumlah lyang lbelsar lakan ldilhasillkan ldalam 

lwaktu l12-36 ljam lselsildah lmellahilrkan. lSeltellah lplaselnta ldillahilrkan, 

lkadar lholrmoln lelstrolgeln lyang lbelrsilfat lmelnahan lailr lakan lmelmgalamil 

lpelnurunan lyang lmelncollolk. lKeladaan lilnil lmelnyelbabkan ldilurelsils. 

lUreltelr lyang lbelrdillatasil lakan lkelmbalil lnolrmal ldalam ltelmpol l6 

lmilnggu. 

5. lSilstelm lGastrolilntelstilnal 

Kelrapkalil ldilpelrlukan lwaktu l3-4 lharil lselbellum lfaal lusus lkelmbalil 

lnolrmal. lMelskilpun lkadar lprolgelstelroln lmelnurun lseltellah lmellahilrkan, 

lnamun lasupan lmakanan ljuga lmelngalamil lpelnurunan lsellama lsatu 

latau ldua lharil, lgelrak ltubuh lbelrkurang ldan lusus lbagilan lbawah lselrilng 

lkolsolng ljilka lselbellum lmellahilrkan ldilbelrilkan lelnelma. lRasa lsakilt 

ldildaelrah lpelrilnelum ldapat lmelnghalangil lkelilngilnan lkel lbellakang. 

6. lSilstelm lElndolkriln 

Kadar lelstrolgeln lmelnurun l10% ldalam lwaktu lselkiltar l3 ljam 

lpolstpartum. lProlgelstelroln lturun lpada lharil lkel l3 lpolstpartum. lKadar 

lprollaktiln ldalam ldarah lbelrangsur-angsur lhillang. 

 

7. lSilstelm lMuskulolsklelbal 

Ambulasil lpada lumumnya ldilmulail l4-8 ljam lpolstpartum. lAmbulasil 

ldilnil lsangat lmelmbantu luntuk lmelncelgah lkolmplilkasil ldan 

lmelmpelrcelpat lprolsels lilnvollusi 

8. lSilstelm lIlntelgumeln 
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a. lPelnurunan lmellaniln lumumnya lseltellam lpelrsalilnan lmelnyelbabkan 

lbelrkurangnya lhypelrpilgmelntasil lkulilt 

b. lPelrubahan lpelmbuluh ldarah lyang ltampak lpada lkulilt lkarelna 

lkelhamillan ldan lakan lpada lsaat lelstrolgeln lmelnurun 

2.3.5 lAdaptasi lperubahan lpsikoogis lmasa lnifas 

1. Takilng lOln l: lpada lfasel lilnil ldilselbut lmelnilru, lpada ltakilng liln lfantasil 

lWanilta ltildak lhanya lmelnilru ltapil lsudah lmelmbayangkan lpelran lyang 

ldillakukan lpada ltahap lselbellumnya. lPelngalaman lyang lbelrhubungan 

ldelngan lmasa llalu ldilrilnya l(selbellum lprolsels) lyang lmelnyelnangkan, 

lselrta lharapan luntuk lmasa lyang lakan ldatang. lPada ltahap lilnil lwanilta 

lakan lmelnilnggalkan lpelrannya lpada lmasa llalu. 

2. Takilng lIln l: lpelriloldel lilnil ltelrjadil l1-2 lharil lselsudah lmellahilrkan, lilbu lbaru 

lpada lumumnya lpasilf ldan ltelrgantung, lpelrhatilannya ltelrtuju lpada 

ltubuhnya. lPelnilngkatan lnutrilsil lilbu lmungkiln ldilbutuhkan lkarelna lsellelra 

lmakan lilbu lbilasanya lbelrtambah, lkurangnya lnafsu lmakan lmelnandakan 

ltildak lbelrlangsung lnolrmal. 

3. Takilng lHolld l: lpelriloldel lilnil lbelrlangsung lpada l2-4 lharil lpolst lpartum lilbu 

lmelnjadil lolrang ltua lyang lsuksels ldelngan ltanggung ljawab ltelrhadap 

lbayilnya. lPada lmasa lilnil lilbu lagak lselnsiltilvel ldan lmelrasa ltildak lmahilr 

lmellakukan lhal-hal ltelrselbut. lCelndelrung lmelnelrilma lnasilhat lbildan. 

4. Lelttilng lGol l: lpelriloldel lyang lbilasanya ltelrjadil lseltilap lilbu lpulang lkel 

lrumah, lpada lilbu lyang lbelrsaliln ldil lklilnilk ldan lsangat lbelrpelngaruh 

ltelrhadap lwaktu ldan lpelrhatilan lyang ldilbelrilkan lollelh lkelluarganya. lDan 

ldelprelsil lpolstpartum ltelrjadil lpada lpelriloldel lilnil. 
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2.4. lBayi lBaru lLahir 

2.4.1 lKonsep ldasar lBayi lBaru lLahir 

Bayil lBaru lLahilr l(BBL) lnolrmal ladalah lbayil lyang llahilr ldelngan lumur 

lkelhamillan l37 lmilnggu lsampail l42 lmilnggu ldan lbelrat llahilr l2500 lgram 

lsampail l4000 lgram l(Helryanil, l2019). 

Klasilfilkasil lnelolnatus lmelnurut lbelrat lbadan llahilr l: 

1. Nelolnatus lbelrat llahilr lrelndah l: lkurang ldaril l2500 lgram 

2. Nelolnatus lbelrat lcukup l: lantara l2500-4000 lgram 

3. Nelolnatus lbelrat llahilr llelbilh l: llelbilh ldaril l4000 lgram. 

 

2.4.2 lAsuhan lkebidanan lpada lBayi lBaru lLahir 

2.4.2.1 lCiri l– lCiri lUmum lBayi lBaru lLahir lNormal 

a. Belrat lbadan l :  l2500-4000 lgram 

b. Panjang lBadan :  l48-52 lcm 

c. Lilngkar lKelpala :  l33-35 lcm 

d. Lilngkar lDada :  l30-38 lcm 

e. Masa lKelhamillan l:  l37-42 lmilnggu 

f. Delnyut lJantung  l: lDalam lmelnilt lpelrtama lkilra-kilra l180x/melnilt, 

lkelmudilan lmelnurun lsampail l120-160x/melnilt 

g. Relspilrasil l : lPelrnafasan lpada lmelnilt-melnilt lpelrtama lkilra-kilra 

l80x/melnilt, lkelmudilan lmelnurun lseltellah ltelnang lkilra-kilra l40-60 

lx/melnilt 

h. Warna lKulilt : lWajah, lbilbilr, ldada lbelrwarna lmelrah lmuda, ltanpa 

ladanya lkelmelrahan ldan lbilsul 

i. Kulilt ldillilputil lvelrnilks lcaselolsa 

j. Kuku lagak lPanjang ldan llelmas 

k. Melnangils lkuat 

l. Pelrgelrakan langgolta lbadan lbailk 

m. Gelniltalila l 

1. Wanilta l : llabila lmayolra lsudah lmelnutupil llabila lmilnolra 

2. Lakil-lakil l: ltelstils lsudah lturun lkel ldalam lskroltum 
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n. Relflelks lhilsap ldan lmelnellan, lrelflelks lmolrol, lgraft lrelflelks lsudah lbailk 

o. Ellilmilnasil lbailk, lurilnel ldan lmelcolnilum lkelluar ldalam l24 ljam lpelrtama 

p. Alat lpelncelrnaan lmulail lbelrfungsil lseljak ldalam lkandungan ldiltandail 

ldelngan ladanya/kelluarnya lmelkolnilum ldalam l24 ljam lpelrtama 

lkelhildupan 

q. Anus lbelrlubang l(Heryani, l2019) 

2.4.2.2 lTanda lBayi lbaru lLahir lNormal ldan lSehat 

a. Bayil lmelnangils 

b. Selpuluh ljaril ltangan ldan ljaril lkakil llelngkap 

c. Gelrakan lbolla lmata lbayil 

d. Kelmampuan lmelndelngarkan lsuara 

e. Belrat lbayil lbaru llahilr 

f. Bayil llapar ladalah lbayil lyang lselhat 

g. Filtur lwajah ldan lkelpala lbayil lmelmanjang 

2.4.2.3 lPemeriksaan lKesehatan lBayi lBaru lLahir 

Pelmelrilksaan lkelselhatan lmelnurut l(Heryani, l2019) lollelh ltelnaga lkelselhatan 

lpalilng lseldilkilt ltilga lkalil ldalam l4 lmilngguan lpelrtamam lyailtu: l 

a. Kunjungan lNelolnatal lkel-1 l(KN1) ldillakukan lpada lkurun lwaktu l6 l– 

l48 ljam lseltellah llahilr 

b. Kunjungan lNelolnatal lkel-2 l(KN2) ldillakukan lpada lkurun lwaktu lhril 

lkel l3 lsampail ldelngan lharil lkel l7 lseltellah llahilr 

c. Kunjungan lNelolnatal lkel-3 l(KN3) ldillakukan lpada lkurun lwaktu lharil 

lkel l8 lsampail ldelngan lharil lkel l28 lseltellah llahilr. l 

Pelmelrilksaan ldan lPelrawatan lBBL lmellilputil l: l 

1) Pelmelrilksaan ldan lPelrawatan lBBL l(Bayil lBaru lLahilr) lPelrawatan ltalil 

lpusat 

2) Mellaksanakan lASIl lElkslusilf l 

3) Melmastilkan lbayil ltellah ldilbelril lilnjelksil lViltamiln lK1 

4) Melmastilkan lbayil ltellah ldilbelril lsalelp lmata 

5) Pelmbelrilan lilmunilsasil lHelpatiltils lB-0. 
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Pelmelrilksaan lmelnggunakan lpelndelkatan lMTBM l(Manajelmeln lTelrpadu 

lBayil lMuda) l: 

1) Pelmelrilksaan ltanda lbahaya lselpelrtil lkelmungkilnan lilnfelksil lbakteln, 

lildeln ldilarel, lbelrat lbadan lrelndah ldan lmasalah lpelmbelrilan lASIl l 

2) Pelmbelrilan lilmunilsasil lHelpatiltils lB-0 lbilla lbellum ldilbelrilkan lpada 

lwaktu lpelrawatan lbayil lbaru llahilr 

3) Kolnsellilng ltelrhadap lilbu ldan lkelluarga luntuk lmelmbelrilkan lASIl 

lelksklusilf lpelncelgahan lhilpoltelrmil ldan lmellaksanakan lpelrawatan lbayil 

lbaru llahilr ldil lrumah ldelngan lmelnggunakan lbuku lKilA 

4) Pelnanganan ldan lrujukan lkasus lbilla ldilpelrlukan. 

 

2.4.2.4 lEvaluasi lNilai lAPGAR lSCORE lPada lBBL 

 

Tabel l2.6 

APGAR lSCORE lPada lBBL 

Tanda 0 1 2 

Appelarancel/ lwarna 

lkulilt 

Bilru, lpucat 

ltungkail lbilru 

Badan lpucat, 

lmuda 

Selmuanya 

lmelrah 

Pulsel/nadil Tildak ltelraba <100 >100 

Grilmacel/relspolns 

lrelflelks 

Tildak lada Lambat Melnangils 

lkuat 

Actilvilty/tolnus loltolt Lelmas/lumpuh Gelrakan 

lseldilkilt/flelksil 

ltungkail 

Aktilf/flelksil 

ltungkail 

lbailk/relaksil 

lmellawan 

Relspilratolry/pelrnafasan Tildak lada Lambat, ltildak 

ltelratur 

Bailk, 

lmelnangils lkuat 

Sumber l: l(Walyani, l2021) 

 

 

 



47 
 

 
 

Hasill lnillail lAPGAR lskolr ldilnillail lseltilap lvarilabell ldilnillail ldelngan langka 

l0,1 ldan l2, lnillail ltelrtilnggil ladalah l10, lsellanjutnya ldapat ldiltelntukan 

lkeladaan lbayil lselbagail lbelrilkut l: 

1) Nillail l7-10 lmelnunjukan lbahwa lbayil ldalam lkeladaan lbailk l(vilgrolus 

lbaby) l 

2) Nillail l4-6 lmelnunjukan lbayil lmelngalamil ldelprelsil lseldang ldan 

lmelmbutuhkan ltilndakan lrelsusiltasil 

3) Nillail l0-3 lmelnunjukan lbayil lmelngalamil ldelprelsil lselrilus ldan 

lmelmbutuhkan lrelsusiltasil lselgelra lsampail lvelntillasil. 

2.4.2.5 lIMD l(Inisiasi lMenyusui lDini) 

Ilnilsilasil lmelnyusu ldilnil l(IlMD) ldalam lilstillah lasilng lselrilng ldilselbut lelarly 

lilnilsilatiloln ladalah lmelmbelril lkelselmpatan lpada lbayil lbaru llahilr luntuk 

lmelnyusu lselndilril lpada lilbu ldalam lsatu ljam lpelrtama lkellahilrannya. 

lKeltilka lbayil lselhat ldilleltakkan ldil latas lpelrut latau ldada lilbu lselgelra lseltellah 

llahilr ldan ltelrjadil lkolntak lkulilt l(skiln ltol lskiln lcolntact) lmelrupakan 

lpelrtunjukan lyang lmelnakjubkan, lbayil lakan lbelrelaksil lollelh lkarelna 

lrangsangan lselntuhan lilbu, ldila lakan lbelrgelrak ldil latas lpelrut lilbu ldan 

lmelnjangkau lpayudara l(Heryani, l2019). l 

1. lLangkah lInisiasi lMenyusui lDini ldalam lAsuhan lBayi lBaru lLahir 

a. lLahilrkan, llakukan lpelnillailan lpada lbayil, llalu lkelrilngkan 

b. lLakukan lkolntak lkulilt lilbu ldelngan lkulilt lbayil lsellama lpalilng 

lseldilkilt lsatu ljam 

c. lBilarkan lbayil lmelncaril ldan lmelnelmukan lputtilng lilbu ldan lmulail 

lmelnyusuil l(Heryani, l2019). 

 l2.Menjaga lagar lBayi lTetap lKering ldan lHangat l(Pencegahan  l 

lHipotermi)Hilpoltelrmil ladalah lsuhu ltubuh lkurang ldaril l36,5°C lpada 

lpelngukuran lsuhu lmellaluil lkeltilak. lKeltilka lbayil llahilr lbelrada lpada 

lsuhu llilngkungan lyang llelbilh lreln- ldah ldaril lsuhu ldil ldalam lrahilm lilbu 

latau lapabilla lbayil ldilbilarkan ldalam lsuhu lkamar l25°C lmaka lbayil 

lakan lkelhillangan lpanas lselbanyak l200 lkal/kg lBB/mel- lnilt. 
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lSeldangkan lprolduksil lpanas lyang ldilhasillkan ltubuh lbayil lhanya l1/10 

lnya. l 

Keladaan lilnil lmelnyelbabkan lpelnurunan lsuhu ltubuh lselbanyak l2°C 

ldalam lwaktu l15 lmelnilt, lakilbat lsuhu lyang lrelndah lmeltabollilsmel 

ljarilngan lmelnilngkat ldan lkelbutuhan lolksilgeln lpun lmelnilngkat 

l(Heryani, l2019). 

Mencegah lKehilangan lPanas 

Untuk lmelncelgah ltelrjadilnya lkelhillangan lpanas lmellaluil lupaya lselbagail 

lbelrilkut l(Helryanil, l2019) l: 

a. Ruang lbelrsaliln lyang lhangat 

Suhu lruangan lmilnilmal l25°C. lTutup lselmua lpilntu ldan ljelndella. 

lTelmpatkan lbayil ldil llilngkungan lyang lhangat. lIldelalnya lbayil lbaru 

llahilr ldiltelmpatkan ldil ltelmpat ltildur lyang lsama ldelngan lilbunya. 

lMelnelmpatkan lbayil lbelrsama lilbunya ladalah lcara lyang lpalilng 

lmudah luntuk lmelnjaga lagar lbayil lteltap lhangat, 

b. Kelrilngkan ltubuh lbayil ldelngan lselksama ltanpa lmelmbelrsilhkan 

lvelrnilks 

c. Leltakkan lbayil ldil ldada latau lpelrut lilbu lagar lada lkolntak lkulilt lilbu lkel 

lkulilt lbayil 

d. Ilnilsilasil lmelnyusuil ldilnil 

e. Gunakan lpakailan lyang lselsuail luntuk lmelncelgah lkelhillangan lpanas 

f. Jangan lselgelra lmelnilmbang latau lmelmandilkan lbayil lbaru llahilr 

g. Rawat lGabung 

h. Relsusiltasil ldalam llilngkungan lyang lhangat 

i. Transpolrtasil lhangat ljilka lbayil ldilrujuk. 

j. Pellatilhan luntuk lpeltugas lkelselhatan ldan lkolnsellilng luntuk lkelluarga 

ltelntang lhilpolrtelmila lmellilputil ltanda-tanda ldan lbahayanya. 

 

 



49 
 

 
 

2.5 lKeluarga lBerencana 

2.5.1 lKonsep lDasar lkeluarga lBerencana 

  l lKelluarga lBelrelncana l(KB) ladalah lsuatu lprolgram lyang ldilcanangkan 

lpelmelrilntah ldalam lupaya lpelnilngkatan lkelpeldulilan ldan lpelran lselrta 

lmasyarakat lmellaluil lpelndelwasaan lusila lpelrkawilnan l(PUP), lpelngaturan 

lkellahilran lpelmbilnaan lkeltahanan lkelluarga, lpelnilngkatan lkelseljahtelraan 

lkelluarga lkelcill, lbahagila ldan lseljahtelra l(Seltyanil, l2020). 

2.5.2 lAsuhan lKebidanan ldalam lPelayanan lKeluarga lBerencana 

Tujuan lUmum lKeluarga lBerencana 

a. Melmbelntuk lkelluarga lkelcill lselsuail ldelngan lkelkuatan lsolsilal-

elkolnolmil lsuatu lkelluarga ldelngan lcara lmelngatur lkellahilran lanak, 

lagar ldilpelrollelh lsuatu lkelluarga lbahagila ldan lseljahtelra lyang ldapat 

lmelmelnuhil lkelbutuhan lhildupnya 

b. lTujuan lutama lprolgram lKB lnasilolnal ladalah luntuk lmelmelnuhil  l  l  

lpelrilntah lmasyarakat lakan lpellayanan lKB ldan lkelselhatan 

lrelprolduksil lyang lbelrkualiltas, lmelnurunkan ltilngkat latau langka 

lkelmatilan lIlbu ldan lbayil lselrta lpelnanggulangan lmasalah lkelselhatan 

lrelprolduksil ldalam lrangka lmelmbangun lkelluarga lkelcill lyang 

lbelrkualiltas l(Setyani, l2020). 

2.5.3. lCiri l– lCiri lKontrasepsi lyang lDiperlukan 

a. lElfelktilviltas lcukup ltilnggil 

b. lRelvelrsilbilliltas lcukup ltilnggil lkarelna lpelselrta lmasilh lmelngharapkan 

lpunya lanak llagil. 

c. lDapat ldilpakail l2 lsampail l4 ltahun lyailtu lselsuail ldelngan ljarak lkelhamillan 

lanak lyang ldilrelncanakan. lTildak lmelnghambat lailr lsusu lilbu l(ASIl), 

lkarelna lASIl ladalah lmakanan ltelrbailk luntuk lbayil lsampail lumur l2 ltahun 

ldan lakan lmelmpelngaruhil langka lkelsakiltan ldan lkelmatilan lanak 

l(Setyani, l2020) 

2.5.4. lSasaran lProgram lKeluarga lBerencana 

Sasaran lprolgram lKB ldilbagil lmelnjadil l2 lyailtu lsasaran llangsung ldan 

lsasaran ltildak llangsung, ltelrgantung ldaril ltujuan lyang lilngiln ldilcapail 
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lSasaran llangsungnya ladalah lPasangan lUsila lSubur l(PUS) lyang lbelrtujuan 

luntuk lmelnurunkan ltilngkat lkellahilran ldelngan lcara lpelnggunaan 

lkolntraselpsil lselcara lbelrkellanjutan. lSeldangkan lsasaran ltildak llangsungnya 

ladalah lpellaksana ldan lpelngellolla lKB, ldelngan ltujuan lmelnurunkan ltilngkat 

lkellahilran lmellaluil lpelndelkatan lkelbiljaksanaan lkelpelndudukan ltelrpadu 

ldalam lrangka lmelncapail lkelluarga lyang lbelrkualiltas, lkelluarga lseljahtelra 

l(Setyani, l2020). 

2.5.5. lDampak lProgram lKB lterhadap lPencegahan lKelahiran 

a. lUntuk lIlbu, ldelngan ljalan lmelngatur ljumlah ldan ljarak lkellahilran lmaka l 

  l  lmanfaatnya l: 

1) Pelrbailkan lkelselhatan lbadan lkarelna ltelrcelgahnya lkelhamillan 

lbelrulang lkalil ldalam ljangka lwaktu lyang ltelrlalu lpelndelk 

2) Pelnilngkatan lkelselhatan lmelntal ldan lsolsilal lyang ldilmungkilnkan 

lollelh ladanya lwaktu lyang lcuku luntuk lmelngasuh lanak, lbelrilstilrahat 

ldan lmelnilkmatil lwaktu lluang lselrta lmellakukan lkelgilatan llailnnya. 

b. lUntuk lanak-anak lyang ldillahilrkan, lmanfaatnya l: 

1) Anak ldapat ltumbuh lselcara lwajar lkarelna lilbu lyang 

lmelngandungnya ldalam lkeladaan lselhat 

2) Selsudah llahilr, lanak lmelndapat lpelrhatilan, lpelmellilharaan ldan 

lmakanan lyang lcukup lkarelna lkelhadilran lanak ltelrselbut lmelmang 

ldililngilnkan ldan ldilrelncanakan. 

c. lUntuk lanak-anak lyang llailn, lmanfaatnya l: 

1) Melmbelril lkelselmpatan lkelpada lanak lagar lpelrkelmbangan lfilsilknya 

llelbilh lbailk lkarelna lseltilap lanak lmelmpelrollelh lmakanan lyang lcukup 

ldaril lsumbelr lyang ltelrseldila ldalam lkelluarga. 

2) Pelrkelmbangan lmelntal ldan lsolsilalnya llelbilh lselmpurna lkarelna 

lpelmellilharaan lyang llelbilh lbailk ldan llelbilh lbanyak lwaktu lyang 

ldapat ldilbelrilkan lollelh lilbu luntuk lseltilap lanak. 

3) Pelrelncanaan lkelselmpatan lpelndildilkan lyang llelbilh lbailk lkarelna 

lsumbelr lsumbelr lpelndapatan lkelluarga ltildak lhabils luntuk 

lmelmpelrtahankan lhildup lselmata-mata. 
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d. lUntuk layah, lmelmbelrilkan lkelselmpatan lkelpadanya lagar ldapat l 

1) Melmpelrbailkil lkelselhatan lfilsilknya 

2) Melmpelrbailkil lkelselhatan lmelntal ldan lsolsilal lkarelna lkelcelmasan 

lbelrkurang lselrta llelbilh lbanyak lwaktu ltelrluang luntuk lkelluarganya 

e. lUntuk lselluruh lkelluarga, lmanfaatnya: 

Kelselhatan lfilsilk, lmelntal ldan lsolsilal lseltilap langgolta lkelluarga ltelrgantung 

ldaril lkelselhatan lselluruh lkelluarga. lSeltilap langgolta lkelluarga lmelmpunyail 

lkelselmpatan lyang llelbilh lbanyak luntuk lmelmpelrollelh lpelndildilkan 

l(Setyani, l2020). 

 

2.5.6. lMacam lMetode lKontrasepsi lyang lAda lDalam lProgram lKB l 

Di lIndonesia 

a. Meltoldel lKolntraselpsil lSeldelrhana 

Meltoldel lkolntraselpsil lseldelrhana lilnil ltelrdilril ldaril l2 lyailtu lmeltoldel 

lkolntraselpsil lseldelrhana ltanpa lalat ldan lmeltoldel lkolntraselpsil ldelngan lalat. 

b. Meltoldel lkolntraselpsil ltanpa lalat lantara llailn: lMeltoldel lAmelnolrholel 

lLaktasil l(MAL), lColiltus lIlntelruptus, lmeltoldel lKalelndelr, lMeltoldel lLelndilr 

lSelrvilks l(MOlB), lMeltoldel lSuhu lBasal lBadan, ldan lSilmptoltelrmal lyailtu 

lpelrpaduan lantara lsuhu lbasal ldan llelndilr lselrvilk. l 

Seldangkan lmeltoldel lkolntraselpsil lseldelrhana ldelngan lalat lyailtu lkolndolm, 

ldilafragma, ldan lspelrmilsilda. 

c. Meltoldel lKolntraselpsil lHolrmolnal 

Meltoldel lkolntraselpsil lholrmolnal lpada ldasarnya ldilbagil lmelnjadil l2 lvailtu 

lkolmbilnasil l(melngandung lholrmoln lprolgelstelroln ldan lelstrolgeln lsilnteltilk) 

ldan lyang lhanya lbelrilsil lprolgelstelroln lsaja. lKolntraselpsil lholrmolnal 

lkolmbilnasil ltelrdapat lpada lpill ldan lsuntilkan/ lilnjelksil. lSeldangkan 

lkolntraselpsil lholrmoln ltelrdapat lpada lpill, lsuntilk ldan lilmplant. l 

d. Meltoldel lKolntraselpsil ldelngan lAlat lKolntraselpsil lDalam lRahilm l(AKDR) 

lMeltoldel lkolntraselpsil lilnil lselcara lgarils lbelsar ldilbagil lmelnjadil l2 lyailtu 

lAKDR lyang lmelngandung lholrmoln l(silnteltilk lprolgelstelroln) ldan lyang 

ltildak lmelngandung lholrmoln. 
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e. Meltoldel lKolntraselpsil lMantap 

Meltoldel lkolntraselpsil lmantap ltelrdilril ldaril l2 lmacam lyailtu lMeltoldel 

lOlpelratilf lWanilta l(MOlW) ldan lMeltoldel lOlpelratilf lPrila l(MOlP). lMOlW 

lselrilng ldilkelnal ldelngan ltubelktolmil lkarelna lprilnsilp lmeltoldel lilnil ladalah 

lmelmoltolng latau lmelngilkat lsaluran ltuba/tuba lfalolpilil lselhilngga 

lmelncelgah lpelrtelmuan lantara lolvum ldan lspelrma. lSeldangkan lMOlP 

lselrilng ldilkelnal ldelngan lVaselktolmil lyailtu lmelmoltolng latau lmelngilkat 

lsaluran lvas ldelfelrelns lselhilngga lcailran lspelrma ltildak ldileljakulasilkan. 

f. Meltoldel lKolntraselpsil lDarurat 

Meltoldel lkolntraselpsil lyang ldilpakail ldalam lkolndilsil ldarurat lada l2 lmacam 

lyailtu lpill ldan lAKDR l(Setyani, l2020) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


