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BAB II 

TINJAUAN PUSTAKA 

2.1 Kehamilan  

2.1.1 Konsep Dasar Kehamilan  

A. Pengertian Kehamilan  

Kerhami rlan adalah hasirl konserpsir dirtanamkan di r dalam rahirm atau di r 

te rmpat lai rn di r dalam tubuh dan be rrakhi rr me rlalui r pe rrsalirnan spontan atau e rlerkti rf. 

Tubuh akan me rngalami r perrubahan be rsar yang me rlirbatkan serluruh si rsterm organ 

untuk me rnopang perrtumbuhan jani rn. (Pascual and Langake rr 2024) 

Kerhami rlan adalah perrtumbuhan dan pe rrkermbangan jani rn irntraute rrirn mulai r 

serjak konserpsi r hirngga te rrjadir prosers perrsali rnan. Lama ke rhami rlan yai rtu 280 hari r 

atau 40 mi rnggu atau 10 bulan (lunar months). (Fratirdi rna ert al. 2020) 

Kerhami rlan me rrupakan prosers yang alami rah. Perrubahan-perrubahan yang 

te rrjadir pada wani rta serlama ke rhami rlan normal adalah be rrsirfat fi rsirologi rs. Olerh 

karerna i rtu, asuhan yang di rberrirkan adalah asuhan yang me rmi rnirmalkan i rnte rrvernsir. 

Birdan harus me rmfasirli rtasi r prosers alami rah darir kerhami rlan dan me rnghirndari r 

ti rndakan-ti rndakan yang berrsirfat me rdirs yang tirdak te rrbukti r manfaatnya. (Fe rbrirana 

and Zuhana 2021) 

B.   Fisiologi kehamilan  

Permbagi ran kerhami rlan dirbagi r dalam 3 tri rme rsterr  

1. Trirme rsterr Ir, di rmulai r dari r konserpsir sampai r ti rga bulan (13mi rnggu) 

Tanda pasti r kerhami rlan   

a. Adanya morni rng sircknerss  

b. Berrat badan be rrtambah (1-3 kg) 

c. Ame rnorhera (te rrlambat datang bulan) 

d. Hirperrpi rgme rntasi r pada kuli rt 

e. Hasirl plano te rst (+) 

f. Payudara te rgang  

Patologi r ke rhami rlan yang te rrjadir di rkerhami rlan tri rme rste rr 1 yai rtu 

Hype rrerme rsirs gravirdarum atau mual muntah yang berrle rbirhan, Perndarahan 

perrvagi rnam, se rperrtir abortus i rmmi rnerns, abortus irnsirpi rerns, abortus irnkomple rt, 
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dqn abortus komple rtus, kerhami rlan e rktropirk, dan kerhami rlan Molahi rdati rdosa. 

Mudah Le rlah yang te rrjadir aki rbat perrubahan hormon-hormon dalam tubuh.  

2. Trirme rsterr IrIr, di rmulai r dari r  mi rnggu ke r14-28 mi rnggu 

Perrubahan fi rsirologi rs yang di ralami r irbu serlama prose rs kerhami rlan tri rme rste rr IrIr : 

a. Gerrakan janirn dalam Rahi rm. Di rrasa pada usira ke rhami rlan 20 mirnggu 

b. Terrderngar de rnyut jantung janirn (DJJ) 

c. Terraba bagi ran-bagiran janirn dan pada pe rme rrirksaan USG terrli rat bagi ran 

janirn 

d. Perrut me rmbe rsar 

Patologi r yang bi rsa te rrjadir pada ke rhami rlan tri rme rste rr IrIr yai rtu Kerputi rhan 

yang me rnirmbulkan rasa panas, gatal, berrbau, maka pe rrlu di rwaspadair. 

Pernambahan ukuran uterrus yang ti rdak sirme rtrirs derngan usira kerhami rlannya, 

hirpe rrternsir yang bi rsa me rnye rbabkan prere rklamsi r, anermi ra yang berrersi rko BBLR 

(berrat badan lahi rr rerndah), plase rnta prervi ra dan kermati ran janirn dalam 

kandungan (IrUFD) 

3. Trirme rsterr IrIrIr dirmulai r dari r usira kerhami rlan 29 mi rnggu - 40 mi rnggu 

Perrubahan fi rsirologi rs pada tri rme rsterr IrIrIr  

a. Sirsterm Re rproduksir 

Vagirna dan vulva akan me rngalami r vaskulari rsasir serlama ke rhami rlan. 

Pada tri rme rste rr IrIrIr kerte rbalan mukosa vagi rna berrtambah cukup bersar 

dirserrtai r perlonggaran jarirngan irkat dan hi rperrtrofi r serl-serl otot polos dirndi rng 

vagi rna yang me rrupakan pe rrsirapan untuk pe rrergangan pada waktu 

perrsali rnan, dan me rngaki rbatkan be rrtambah panjangnya di rndi rng vagi rna.  

Serrvirks Uterrir akan me rlerbar. Pada saat kerhami rlan sudah mernde rkatir 

ate rrm te rrjadir pernurunan lerbi rh lanjut dari r kontraksir kolage rn. 

Konserntrasirnya me rnurun sercara nyata dari r keradaan yang re rlati rf dirlusir 

dalam ke radaan me rnyerbar (di rsperrsir).  

Permbe rsaran pada uterrus diraki rbatkan ole rh vaskulari rsasir dan saluran 

permbuluh darah, hi rperrplasi ra (produksir serrat otot baru dan jari rngan 

firbroe rlasti rk) dan hirperrtrofi r (permbe rsaran serrat otot yang sudah ada 
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serberlumnya dan jarirngan fi rbroerlasti rk), dan pe rrkermbangan dersirdua. 

(Fati rmah and Nuryanirngsirh 2018) 

Ovarirum Pada tri rme rsterr ke r-IrIrIr korpus lute rum sudah ti rdak be rrfungsir 

lagi r karerna terlah di rganti rkan olerh plasernta yang te rlah terrberntuk. (Irrfana 

Trir Wi rjayanti r 2022)  

b. Sirsterm Payudara 

   Serlama hami rl payudara te rrjadir perrubahan yai rtu Permbe rsaran payudara 

serbagai r rerspons terrhadap pe rnirngkatan kadar erstroge rn dan progerste rroner. 

(Kerhami rlan,Bayi r, and Lahi rr 2020) 

1) Ukuran lerbi rh bersar. Pada tri rme rste rr IrIrIr perrtumbuhan ke rle rnjar mamae r 

me rmbuat ukuran payudara sermaki rn me rnirngkat. 

2) Arerola dan papi rlla mammae r hi rperrpirgme rntasir  

3) Colostrum ti rmbul se rterlah umur ke rhami rlan 16 mi rnggu 

c. Sirsterm E rndokrirm 

Kerle rnjar thyroi rd akan me rngalami r permbe rsaran hirngga 15,0 ml pada 

saat pe rrsalirnan yang diraki rbatkan olerh hi rperrplasi ra kerlernjar dan 

perni rngkatan vaskularirsasir. 

d. Sirsterm Pe rrkermi rhan  

Pada ke rhami rlan ke rpala jani rn mulai r turun ker pi rntu atas panggul, 

serhirngga ke rluhan se rrirng ke rnci rng akan ti rmbul kare rna kandung ke rncirng 

akan mulai r terrte rkan.  

e. Sirsterm Pe rncerrnaan  

Perrut ke rmbung te rrjadi r karerna te rkanan ute rrus yang me rmbersar dalam 

rirngga pe rrut dan mernde rsak orang-orang dalam pe rrut khususnyasaluran 

pernce rrnaan, usus bersar kerarah atas dan late rral. Gusir me rnjadu lerbirh  

hype rrermi rs dan lunak serhirngga mudah te rrjadi r perndarahan  

f. Perrubahan kuli rt 

Pada wanirta hami rl terrjadir perrubahan warna kuli rt yang tampak pada 

berbe rrapa te rmpat (Hi rperrpi rgme rntasi r) serperrti r pada pi rpi r cloasma gravi rdum 

Li rnera mi rdirana atau Garirs-garirs kerme rrahan pada kuli rt abdome rn akan 
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muncul saat bulan bulan te rrakhi rr kerhami rlan. Garirs te rngah dir uterrus serrirng 

me rngalami r hirpe rrpirgme rntasir serhi rngga dirserbut li rne ra nirgra.  

 

g. Perrubahan Mertaboli rk  

Kerhami rlan akan me rmpe rngaruhir status berrat badan, asupan makan 

dan perme rnuhan akan nutrirsir akan te rrus me rnirngkat. Be rrat badan wanirta 

saat hami rl be rrtambah pe rsat pada dua tri rme rste rr te rrakhirr derngan total 

pernambahan be rrat badan serlama ke rhami rlan rata-rata 12 kg.  

h. Sirsterm musculoske rle rtal  

Dirsternsir abdome rn yang me rmbuat pi rnggul condong ke r derpan, 

pernurunan tonus otot abdome rn, dan berrtambahnya berban yang 

me rnirmbulkan rasa sakirt dan ke rlermahan di r erkstrermi rtas. (Mardirnasari r ert al. 

2022) . Sernam hami rl dapat  me rngurangir nye rrir pada perrut bagiran bawah 

hal i rnir akan me rrerlaksasir otot dan juga me rlakukan body me rkani rk yang 

bai rk dan me rmpe rrsirapkan di rrir pada prosers perrsali rnan dan me rnirngkatakan 

kerkuatan otot. (Fe rbrirana and Zuhana 2021) 

C. Perubahan Psikologi Ibu Hamil 

Trirme rsterr Ir me rrupakan masa pe rnerntuan bahwa Wani rta i rtu hami rl. Rerspon dari r 

Wani rta me rngertahui r dirrirnya hami rl berrberda -berda kadang irbu me rrasa bahagi ra 

karerna me rngertahui r dira akan me rnjadir irbu dan ti rdak serdirkirt juga irbu me rrasa serdirh 

karerna me rngertahui r dirri rnya hami rl. Perrubahan firsirologi r pada kadar hormon akan 

me rmpe rngaruhi r ermosironal i rbu hami rl maka dari r irtu komuni rkasir sangat di r butuhkan 

dirsaat i rni r. 

Trirme rsterr I rIr serrirng dirserbut se rbagai r pe rriroder pancaran ke rserhatan kare rna pada 

saat irni r irbu me rrasa lerbi rh serhat. Tubuh i rbu sudah te rrbirasa de rngan kadar hormon 

yang le rbirh ti rnggir dan rasa ti rdak nyaman karerna hami rl sudah berrkurang. Pe rrut irbu 

berlum te rrlalu be rsar serhi rngga berlum di rrasakan se rbagai r berban. lbu sudah me rnerrirma 

kerhami rlannya dan mulai r dapat me rnggunakan erne rrgir dan pirkirrannya sercara le rbi rh 

konstrukti rf. Pada trirme rsterr irnir irbu mulai r me rrasakan ge rrakan janirnnya i rbu mulai r 

me rrasakan kerhadi rran bayi rnya se rbagai r serorang di rluar dari r dirrirnya se rndi rrir. 
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Trirme rsterr IrIrIr serri rng kali r dirserbut pe rri roder me rnunggu dan waspada se rbab pada 

saat i rtu irbu me rrasa ti rdak sabar me rnunggu kerlahi rran bayi rnya. lnir me rnye rbabkan irbu 

me rnirngkatkan ke rwaspadaannya akan ti rmbulnya tanda dan ge rjala akan te rrjadirnya 

perrsali rnan. lbu se rrirngkali r me rrasa khawatirr atau takut kalua-kalau bayi r yang akan 

dirlahi rrkannya ti rdak normal. I rbu mulai r merrasa se rdirh kare rna akan be rrpirsah de rngan 

bayi rnya. I rbu juga akan be rrsirkap serdi rkirt sernsirti rf serperrti r me rli rndungir bayi rnya dan 

akan me rnghi rndarir orang atau be rnda apa saja yang di ranggapnya me rmbahayakan 

bayi rnya(Nababan 2021)   

D. Kebutuhan Ibu Hamil  

 Berberrapa ke rbutuhan firsirk yang harus di r pernuhi r irbu hami rl mernurut. (Fi rtrirah and 

Suparirasa 2018) 

1. Oksirgern 

Irbu hami rl serrirng me rngerluh te rntang rasa sersak dan pernderk nafas, hal i rnir 

dirserbabkan kare rna di rafragma te rrterkan aki rbat me rmbe rsarnya rahirm   

2. Perrsonal Hygi rne r  

Kerberrsirhan dirri r yang buruk dapat berrdampak pada ke rserhatan i rbu dan 

janirn. Serbairknya i rbu hami rl mandi r, gosok girgir dan ganti r pakai ran dua kali r 

serhari r  

3. Pakairan  

Irbu hamirl serbairknya mernggunakan pakairan yang longgar, mudah 

dirkernakan, mernyerrap kerrirngat dan nyaman. Gunakan kutang derngan ukuran 

sersuair ukuran payudara dan mampu mernyangga serluruh payudara, tirdak 

mernggunakan serpatu tumirt tirnggir  

4. Erlirmirnasir  

Irbu hamirl serrirng buang airr kercirl terrutama pada kerhamirlan trirmersterr IrI rI r 

derngan frerkuernsir buang airr bersar mernurun akirbat adanya konstirpasir.   

5. Serksual 

Irbu hamirl tertap dapat merlakukan hubungan serksual derngan suamirnya 

serpanjang hubungan terrserbut tirdak mernganggu kerhamirlan. Pirlirhlah posirsi r 

yang nyaman dan tirdak mernye rbabkan nyerrir bagir wanirta hamirl dan usahakan 
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gunakan kondom karerna prostaglandirn yang terrdapat pada sermern dapat 

mernyerbabkan kontraksir.  

 

 

 

6. Sernam hamirl  

Suatu program latirhan firsirk yang sangat perntirng bagir calon irbu untuk 

mermperrsirapkan perrsalirnan bairk sercara firsirk atau merntal serrta 

merrerlaksasirkan otot dan perrserndiran dan  merlakukan body merkanirk untuk 

perrsirapan perrsalirnan 

7. Irstirrahat atau tirdur 

Irbu hamirl derngan irstirrahat kurang atau tirdur dapat mernye rbabkan irbu hamirl 

terrlirhat pucat, lersu dan kurang gairrah. Usahakan tirdur malam kurang lerbirh 8 

jam dan tirdur sirang kurang lerbirh 1 jam. 

8. Nutrirsir  

Kerbutuhan kerbutuhan girzir dan nutrirsir irbu hamirl yang harus dir pernuhi r 

serlama kerhamirlan irbu mernurut (Firtrirah and Suparirasa 2018). Kerbutuhan 

nutrirsir irbu mernirngkat hirngga 300 kalorir/harir darir mernu serirbang. Contoh: 

nasir tirm darir ermpat serndok makan berras, ½ hatir ayam, satu potong tahu, 

worterl parut, bayam, satu serndok terh mirnyak gorerng dan 400 ml airr. Berrirkut 

kerbutuhan nutrirsir irbu hamirl: 

a. Asam Folat 

Merngonsumsi r asam folat akan me rnurunkan rirsirko me rlahi rrkan bayi r 

derngan cacat lahi rr te rrte rntu. Sumbe rr-sumberr yang pali rng kaya akan asam 

folat adalah ragi r, hati r, girnjal, sayur-sayuran be rrwarna hirjau serperrti r 

kermbangkol, brokoli r, dalam jumlah yang cukup terrdapat dalam makanan 

yang te rrbuat dari r susu, dagi rng dan i rkan, dan se rdirkirt dalam buah-buahan. 

Irbu juga dir sarankan untuk me rngonsumsir susu hami rl yang te rrforti rfirkasi r 

asam folat. (Tangki rli rsan and Rumbajan 2016) 

b. Kalsirum  



12 
 

 
 

Kalsirum be rrperran pe rnti rng dalam pe rmbe rntukan tulang, jantung, saraf, 

dan oto-otot me rncergah atau me rngurangir ri rsirko pre rerklampsi ra yang 

berrhubungan de rngan ri rsirko ke rmati ran i rbu saat pe rrsalirnan dan ke rlahi rran 

prermatur. Be rberrapa makanan yang ti rnggir kalsi rum untuk i rbu hami rl yai rtu, 

Irkan serperrti r tuna dan salmon, sayur dan buah, serpe rrtir brokoli r, sawir, 

serlada, bok choy, dan jerruk, kacang ke rderlai r dan kacang me rrah. 

 

c. Zat Be rsir 

Zat be rsir berrpe rran akti rf dalam pe rmberntukan me rtaboli rsme r dan 

perrkermbangan saraf janirn serrta me rncergah ane rmi ra pada i rbu. Irbu hami rl 

birsa me rngonsumsi r makanan kaya zat bersir serperrti r hati r ayam, dagi rng 

me rrah tanpa le rmak, birjir-birjiran, kacang merrah, Irkan, Te rlur, buah-buahan, 

sayur be rrdaun hirjau serperrtir bayam dan brokolir, Susu kerhami rlan yang 

ti rnggir zat be rsir. 

d. Proteri rn  

Proteri rn berrperran dalam me rmpe rrbai rkir jarirngan, se rl, dan otot yang 

me rngalami r ke rrusakan serrta me rnirngkatkan suolai r darah dalam. Te rrlerbirh 

serlama ke rhami rlan, tubuh i rbu hami rl butuh me rmproduksi r darah de rngan 

jumlah dua kali r lirpat le rbi rh banyak dari r birasanya. Me rnurut Angka 

Kercukupan Girzi r (AKG), irbu hami rl dirsarankan me rngonsumsi r prote rirn 

serbanyak 61-90 gram (gr) pe rr harir te rrgantung tri rme rsterr kerhami rlan guna 

me rncukupir kerbutuhan nutri rsir harirannya. 

e. Karbohirdrat  

Karbohirdrat se rbagair pernyuplai r erne rrgir dalam tubuh serhi rngga 

me rmpe rrlancar ke rrja me rtaboli rsme r serkali rgus me rnce rgah irbu hami rl ce rpat 

le rlah dan le rmas saat berrakti rvirtas. Asupan glukosa juga me rnjadir nutrirsi r 

atau zat gi rzir pada i rbu hami rl yang pernti rng bagi r janirn. Kerbutuhan 

karbohi rdrat irbu hamirl be rrberda terrgantung usira dan trirme rsterr kerhami rlan. 

Bagi r irbu hami rl usira 25-35 butuh 385 gr karbohi rdrat dir trirme rste rr perrtama 

dan 400 gr di r trirme rsterr kerdua hi rngga tri rmerste rr kertirga.  

f. Le rmak  
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Le rmak pe rnti rng untuk me rndukung tumbuh kermbang jani rn dir serluruh 

tri rme rste rr kerhami rlan, te rrutama untuk pe rrkermbangan otak dan matanya, 

serbagai r asupan lermak untuk me rme rnuhi r kerbutuhan e rnerrgir irbu dan janirn 

saat pe rrsali rnan normal. Sumbe rr nutri rsir bagir i rbu hami rl yang merngandung 

le rmak se rhat, yai rtu i rkan salmon, buah alpukat, dan dari r kacang-kacangan. 

Hirndari r sumbe rr lermak trans dari r makanan serperrti r gorerngan, makanan 

ce rpat sajir, dan makanan ke rmasan atau kale rngan. 

g. Serrat  

Makanan kaya se rrat akan me rmbantu me rngerndali rkan kadar gula darah 

dan me rnghirndari r ri rsirko di raberte rs gerstasironal. Se rlama ke rhami rlan tri rme rsterr 

3 i rbu serrirng me rngalami r se rmbe rli rt maka dari r i rtu i rbu diranjurkan untuk 

banyak me rngonsumsi r makanan kaya serrat untuk mermpe rrlancar 

pernce rrnaan. Sumbe rr makanan kaya se rrat se rperrtir sayuran hirjau, bubur 

gandum (oatme ral), serrta kacang-kacangan.  

h. Virtami rn (B1, B2, dan B3), virtami rn D 

Virtami rn akan me rmbantu e rnzi rm untuk merngatur me rtaboli rsme r sirste rm 

perrnapasan dan e rnerrgir. I rbu hami rl di ranjurkan untuk me rngkonsumsi r 

virtami rn B1 serki rtar 1,2 mg pe rr hari r, vi rtami rn B2 1,2 mg pe rr hari r dan 

virtami rn B3 11 mg perr harir. Sumbe rr virtami rn terrserbut yai rtu: kerju, susu, 

kacang – kacangan, hati r, dan te rlur. Virtamirn D me rrupakan nutrirsir bagi r irbu 

hami rl yang me rmbantu pe rnye rrapan kalsirum, me rmbantu perrtumbuhan 

tulang dan gi rgir janirn. Irbu birsa me rndapatkan vi rtami rn D alami r darir sirnar 

matahari r pagir di r bawah jam 9 pagi r derngan be rrjermur se rkirtar 15 me rnirt. 

Virtami rn D juga birsa di rperrolerh dari r sumbe rr makanan, se rperrti r susu, jus 

jerruk, serreral yang sudah di rperrkaya de rngan virtami rn D, terlur, dan irkan.  

i. Virtami rn C 

Virtami rn C me rrupakan nutri rsir bagir i rbu hami rl yang pe rnti rng untuk 

me rmbantu tubuh me rnye rrap zat be rsir, me rnjaga daya tahan tubuh, 

me rme rli rhara ke rserhatan tulang dan gi rgir, serrta me rnjaga kerserhatan 

permbuluh darah dan serl darah me rrah. Irbu hami rl dapat me rnirngkatkan 



14 
 

 
 

asupan vi rtami rn C derngan me rngonsumsir jerruk, le rmon, mangga, ki rwir, 

me rlon, strawberrir, brokoli r, tomat, dan ke rntang.  

j. Yodirum  

Yodirum adalah mi rnerral yang juga dirperrlukan untuk me rndukung 

tumbuh ke rmbang otak, sirste rm saraf bayi r, juga untuk me rnce rgah 

kerguguran dan bayi r lahi rr mati r (stirllbi rrth), anak pernderk (stuntirng), cacat 

me rntal, dan gangguan pernderngaran (tuli r) dan pernti rng dirkonsumsi r serbagai r 

nutri rsir irbu hami rl. I rbu hami rl birsa me rmpe rrolerh yodi rum dari r sumbe rr 

makanan se rperrti r yogurt, ke rju cottager, ke rntang, susu sapir, dan lai rnnya 

k. Serng 

Zat Se rng adalah asupan nutrirsir bagi r irbu hami rl yang me rmbantu 

perrkermbangan otak, me rmbantu pe rrtumbuhan dan pe rrbairkan se rl-serl tubuh 

baru serrta me rmbantu me rnghasirlkan e rnerrgir. Zat se rng bi rsa dirdapatkan dari r 

sumbe rr makanan se rperrti r dagirng me rrah, kerpi rtirng, yogurt, se rreral gandum, 

dan lai rnnya.  

E. Tanda Bahaya Kehamilan  

Berri rkut berberrapa tanda bahaya ke rhami rlan  

1. Perrdarahan Pe rrvagirnam  

a) Abortus Irmmi rnerns dirtandai r derngan perrdarahan vagi rna de rngan ci rrir-

ci rrir darah me rrah sergar atau coklat, jumlah perrdarahan serdi rkirt, dapat 

te rrjadir terrus me rnerrus untuk be rberrapa hari r sampai r 2 mi rnggu, kram 

abdome rn bagiran bawah atau saki rt punggung normal 

b) Abortus Irnsirpi rerns atau Kerguguran dirtandai rserngan perrdarahan lerbi rh 

banyak pe rrut mule rs (sakirt) le rbi rh herbat, perrdarahan le rbirh banyak, 

kanali rs serrvirkali rs terrbuka dan jarirngan/hasirl konserpsir dapat te rraba 

c) Abortus Irnkompli rt dirtandai r derngan dirkerluarkannya se rbagi ran hasirl 

konserpsir darir ute rrus. Perrdarahan be rrlangsung terrus, dirserrtai r irnferksi r 

derngan suhu tirnggi r, kanali rs serrvirkali rs terrbuka, Dapat di rraba jari rngan 

dalam rahi rm atau di rkanali rs serrvirkali rs, Kanali rs serrvirkali rs terrtutup dan 

perrdarahan be rrlangsung te rrus, Derngan perme rrirksaan sonder pe rrdarahan 

berrtambah 



15 
 

 
 

d) Abortus Kompli rt yai rtu serluruh hasi rl konserpsir te rlah di rkerluarkan, 

serhirngga ti rdak me rme rrlukan ti rndakan. 

e) Mola Hi rdati rdosa berrberntuk se rperrti r jonjot-jonjot koriron yang tumbuh 

berrganda be rrupa gerlermbung-gerlermbung. Dirtandai r derngan pe rrdarahan 

yang se rdi rkirt atau banyak, ti rdak terratur, warna ke rcoklatan. 

Permbe rsaran uterrus tirdak sersuai r (lerbirh bersar) derngan tua ke rhami rlan 

serharusnya.  

f) Kerhami rlan E rktopirk  

2. Hirperrte rnsir yang bi rsa me rngakirbatkan e rklamsi ra 

3. Plasernta Pre rvira yai rtu keradaan le rtak plasernta yang abnormal yai rtu pada 

sergme rn bawah uterrus dan me rnutupir serbagai rn atau serluruh jalan lahi rr.  

4. Solusiro Plasernta le rpasnya plase rnta (place rntal abrupti ron) dari r termpat 

irmplantasi rnya pada korpus ute rrir se rberlum bayi r lahi rr. Terrle rpasnya 

plase rnta dapat serbagiran (parsi ralirs) atau serluruhnya (totali rs) atau hanya 

rupture r terpirnya (rupturer sirnus margi rnali rs). 

2.1.2 Asuhan Kebidanan dalam Kehamilan 

A.  Pengertian  

Perme rrirksaan ante rnatal (Ante rnatal Carer/ANC) me rrupakan usaha yang 

dirlakukan untuk me rnce rgah pernye rbab morbirdi rtas dan mortalirtas pada i rbu hami rl 

dan neronatus. ANC akan me rmbantu i rbu dalam me rnyi rapkan serbai rk-bairknya fi rsirk 

dan me rntal se rrta me rnye rlamatkan i rbu dan anak dalam ke rhami rlan, pe rrsalirnan dan 

masa ni rfas, serhirngga saat postpartum keradaan i rbu dan anak serhat serrta normal 

sercara fi rsirk dan me rntal. (Zuchro e rt al. 2022) 

     Asuhan kerhami rlan me rngutamakan kersirnambungan pe rlayanan atau 

conti rnuirty of carer. Asuhan yang di r berri rkan sercara te rrus me rne rrus maka 

perrkermbangan kondirsir irbu hami rl akan te rrpantau derngan bai rk dan juga lerbirh 

perrcaya dan te rrbuka karerna me rrasa sudah me rngernal pe rmbe rri r asuhan. Conti rnuirty of 

carer terrpusat pada wanirta (wome rn cernterrerd) serrta ke rluarga (famirly ce rnte rrerd). 

(Fati rmah and Nuryanirngsirh 2018) 

B. Tujuan Asuhan Kehamilann 
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Tujuan asuhan kerhami rlan yai rtu serbagai r berri rkut  

a. Mermantau ke rmajuan kerhami rlan untuk me rmasti rkan kerserhatan irbu bairk 

sercara fi rsirk, me rntal dan sosiral dan tumbuh kermbang jani rn.  

b. Merngernali r sercara dirni r adanya ke rti rdak normalan atau i rmpli rkasir yang 

mungki rn terrjadir serlama hami rl, ri rwayat pernyaki rt sercara umum, ke rbirdanan 

dan pe rmbe rdahan.  

c. Mermpe rrsirapkan pe rrsali rnan cukup bulan, me rlahi rrkan derngan serlamat, i rbu 

maupun bayi rnya de rngan mi rnirm trauma. 

d. Mermpe rrsirapkan i rbu agar masa ni rfas berrjalan normal dan pe rmbe rriran ASIr 

erkslusirf.  

e. Mermpe rrsirapkan perran irbu dan kerluarga dalam me rnerrirma kerlahi rran bayi r 

agar dapat tumbuh kermbang se rcara normal.  

f. Perran irbu dan kerluarga dalam me rnerri rma kerlahi rran bayi r agar dapat tumbuh 

kermbang se rcara normal.  

C. Standar Pelayanan Asuhan 

Sandar pe rlayanan i rbu hami rl te rrpadu ternaga ke rserhatan harus me rmbe rrirkan 

perlayanan yang be rrkuali rtas sersuai r standar (10T) (Kerme rnkers RIr 2020) 

1. Tirmbang be rrat badan dan ukur ti rnggir badan 

  Pernirmbangan be rrat badan pada se rtirap kali r kunjungan ante rnatal di r lakukan 

untuk me rnderte rksir adanya gangguan pe rrtumbuhan jani rn dan adanya factor 

pernyuli rt pe rrsali rnan. Faktor utama yang dirre rkome rndasirkan dalam pe rnambahan 

berrat badan adalah Body Mass I rnderks (BMIr) atau I rnde rks Massa Tubuh 

(BMIr). Perrtambahan berrat badan kurang dari r 9 kg serlama hami rl atau kurang 

dari r 1 kg perr bulan me rnandakan adanya gangguan perrke rmbangan janirn. Pada 

irbu hami rl, ti rnggir badan kurang dari r 145 cm me rnirngkatkan rirsirko te rrjadirnya 

CPD (Perlvi rc Dirsproportiron). Untuk me rnggambarkan be rrat badan irbu serhat 

serlama ke rhami rlan dapat ki rta li rhat darir IrMT derngan me rnggunakan rumus 

serbagai r berrirkut   

IMT = BB sebelum hamil (kg)/TB (m2) 
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Taberl 2. 1 Re rkome rndasir Be rrat Badan Se rlama Ke rhami rlan 

Kategori IMT Rekomendari 

Rerndah <19,8 12,5-18 

Normal 19,8-26 11,5-16 

Ti rnggi r 26-29 7-11,5 

Obe rsirtas >29 ≥7 

Sumbe rr :Fi rtrirah dan supari rasa 2018, Buku Prakti rs Gi rzi r Irbu Hami rl halalaman 14 

 

 

 

2. Merngukur Terkanan darah 

  Terkanan darah normalnya adalah 120/80 mmHg. Ji rka te rkanan darah 

140/90 mmHg atau le rbirh ti rnggir, maka berri rsirko te rrkerna hi rperrte rnsir (te rkanan 

darah ti rnggi r) serlama kerhami rlan. 

3.  Merngukur li rngkar lerngan atas / LI rLA 

  Perngukuran LIrLA atau pe rnirlai ran status girzi r hanya di rlakukan olerh te rnaga 

me rdirs pada kontak perrtama pada Tri rme rsterr I r atau 3 bulan pe rrtama ke rhami rlan 

untuk me rngertahui r irbu hami rl yang be rrirsirko me rngalami r kerkurangan erne rrgir 

kronirs (KErK). Ukuran LIrLA i rbu KErK adalah <23,5 

a. Berrat badan i rbu serberlum hami rl < 42 Kg  

b. Tirnggi r badan i rbu kurang dari r 145 cm  

c. Berrat badan i rbu pada tri rme rste rr Ir < 40 Kg  

d. Irnderks Massa Tubuh (IrMT) serberlum hami rl < 17,0 5. Irbu hami rl 

derngan KE rK akan be rrdampak bayi r berrat lahi rr re rndah 

(BBLR).(Fati rmah and Nuryani rngsirh 2018) 

4. Ukur Tirnggir Fundus Uterri r (TFU) 

 Perngukuran TFU dirlakukan untuk me rnderte rksir perrtumbuhan janirn sersuai r 

atau ti rdak derngan umur ke rhami rlan. Jirka ti rdak sersuai r kermungki rnan ada 

gangguan pe rrtumbuhan janirn.  
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Taberl 2. 2 Ti rnggir Fundus Uterrir Sersuai r Usira Ke rhami rlan 

NO Usia Kehamilan  Tinggi Fundus Uteri 

1 12 1-2 jarir dir atas symphi rsirs 

2 16 Perrterngahan sympi rsirs derngan pusat 

3 20 Ti rga jarir dir bawah pusat 

4 24 Sertirnggi r pusat 

5 28 Ti rga jarir dir atas perrut 

6 32 Perrterngahan PX dan pusat 

7 36 Ti rga jarir dirbawah px 

8 40 Perrterngahan antara px dan pusat 

      Sumbe rr : Si rtir Marfuah 2023, Buku Ajar Asuhan Kerhami rlan halaman 42 

 

5. Mernerntukan pre rserntasir janirn dan de rnyut jantung janirn (DJJ) 

    Prerserntasi r janirn dan perni rlai ran DJJ dirte rntukan pada akhi rr trirme rsterr kerdua 

dan serte rlahnya pada serti rap kunjungan ante rnatal yang be rrtujuan untuk 

me rngertahui r posirsir janirn. Ji rka pada tri rme rsterr IrIrIr bagi ran bawah janirn bukan 

kerpala atau ke rpala berlum masuk ke r panggul, be rrartir ada kerlai rnan posirsir, 

panggul sermpi rt atau masalah lai rnnya. DJJ lambat kurang dari r 120 kali r/me rnirt 

atau DJJ ce rpat le rbirh bersar dari r 160 kali r/me rnirt me rnunjukkan ke rlermahan 

janirn. 

6. Merlakukan Skri rnirng Status Irmuni rsasir Tertanus Toksoird (TT) 

    Untuk me rncergah Tertanus pada ne ronatal, i rbu hami rl serbai rknya me rnerri rma 

vaksirn TT. Pada saat kunjungan awal, i rbu hami rl di rperrirksa status TT- nya. 

Wani rta hami rl harus me rmi rli rkir serti rdaknya status vaksi rnasir T2 untuk 

me rndapatkan pe rrli rndungan te rrhadap i rnferksir te rtanus. I rbu hami rl yang sudah 

me rndapat vaksi rn T5 (TT Long Lirfe r) tirdak perrlu me rlakukan vaksirnasi r ulang 

derngan vaksi rn TT. 

Taberl 2. 3 Pe rmbe rri ran Irmuni rsasir TT 

Imunisasi 

TT 

Selang waktu 

pemberian 

Lama perlindungan 
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TT 1  Langkah awal pe rmberntukan ke rkerbalan te rrhadap 

pernyaki rt 

TT 2 1 bulan serte rlah TT1 3 Tahun 

Tt 3 6 bulan serte rlah TT2 5 tahun 

TT 4 1 tahun serte rlah TT 3 10 tahun 

TT 5 1 tahun serte rlah TT4 >25 tahun/se rumur hi rdup 

  Sumbe rr : Dachlan 2014, Buku Ajar Asuhan Ke rbi rdanan Halaman 34 

7. Permbe rriran Table rt tambah darah (table rt bersir) 

    Untuk me rnce rgah anermi ra derfi rsirernsir zat bersir, serti rap irbu hami rl serbai rknya 

me rngonsumsi r suplerme rn darah (table rt zat bersir) dan mi rnirmal 90 table rt serlama 

hami rl, di rmi rnum pada saat pe rrtama kali r me rlakukan kunjungan. Table rt 

tambah darah di rmi rnum pada malam hari r untuk me rngurangi r rasa mual. 

 

 

8. Perme rrirksaan Laboratorirum (ruti rn dan khusus) 

   Perme rrirksaan laboratori rum yang di rlakukan pada saat perme rrirksaan 

kerhami rlan antara lai rn: 

a. Ters golongan darah, untuk me rmpe rrsirapkan donor darah bagir irbu hami rl 

birla di rpe rrlukan 

b. Perrirksa kadar he rmoglobi rn (Hb) dalam darah, untuk me rngertahuir apakah 

irbu me rngalami r ane rmira (ane rmi ra). 

c. Ters proteri rn urirn, te rs gula darah, te rs darah untuk me rnderte rksir malari ra 

d. Ters sirfirli rs, Perme rri rksaan HIrV 

9. Tatalaksana/pe rnanganan Kasus 

   Jirka i rbu me rngalami r gangguan Kerserhatan serlama ke rhami rlan  

10. Termu wi rcara (Konserli rng/konsultasi r) 

    Staf me rdirs me rnjerlaskan terntang pe rrawatan ke rhami rlan, perncergahan cacat 

lahi rr, pe rrsalirnan dan pe rmbe rri ran ASIr di rnir (IrMD), nirfas, pe rrawatan bayi r baru 

lahi rr, dan pe rngasuhan anak, ASIr e rksklusirf, KB dan vaksirnasi r pada anak. 

2.2 Persalinan 

2.2.1 Konsep Dasar Persalinan 

A.  Pengertian Persalinan 
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  Perrsali rnan adalah prosers perngerluaran (kerlahi rran) hasi rl konserpsir yang 

mungki rn hirdup dir luar rahirm me rlalui r vagi rna ker dunira luar. Prosers irnir dapat 

diranggap normal atau spontan jirka bayi r di rlahi rrkan derngan posirsir kerpala dan 

te rrjadir tanpa bantuan alat atau pe rnyangga apa pun se rrta ti rdak me rnirmbulkan ce rderra 

pada i rbu atau bayi rnya. Se rcara umum, prosers berrlangsung dalam waktu kurang 

dari r 24 jam.. (Irrfana Trir Wi rjayanti r 2022) 

  Perrsali rnan me rrupakan ke radaan fi rsirologirs yang di ralami r olerh irbu. Kerlahi rran 

serorang bayi r me rrupakan perrirsti rwa sosiral bagi r irbu dan kerluarga. Kertirka perrsali rnan 

dirmulai r, perranan serorang i rbu adalah untuk me rlahi rrkan bayi rnya. (De rsir and Irzah 

2023) 

 

 

 

B. Tanda-tanda persalinan  

1. Kontraksir (Hirs) 

Irbu terrasa ke rncerng-kernce rng serrirng, terratur serrta nye rrir di rjalarkan dari r 

pirnggang ke r paha. Ada 2 macam kontraksir yang pe rrtama kontraksi r palsu 

(Braxton hi rcks) yang be rrlangsung serberntar, ti rdak te rratur, dan ti rdak ada 

perni rngkatan ke rkuatan kontraksi r. Serdangkan kontraksi r yang serbe rnarnya ke rti rka 

irbu me rrasakan ke rncerng-kernce rng maki rn serrirng, waktunya se rmaki rn lama dan 

maki rn kuat te rrasa, di rserrta mulas atau nye rrir serpe rrtir kram pe rrut. 

2. Adanya Pe rmbukaan Serrvirks  

Untuk me rmasti rkan te rlah te rrjadir permbukaan, bi rasanya akan me rlakukan 

perme rrirksaan dalam (vagi rnal touche rr). 

3. Percahnya ke rtuban dan kerluarnya le rndirr berrcampur darah.  

Bloody show atau lerndi rr berrcampur darah terrjadir karerna pada saat 

me rnjerlang pe rrsalirnan terrjadir perlunakan, perle rbaran, dan pernirpirsan mulut rahi rm. 

Bloody show akan kerluar se rbagair aki rbat terrpi rsahnya me rmbran serlaput yang 

me rnergerli rlirngi r janirn dan cai rran ke rtuban mulai r me rmi rsah darir dirndi rng rahi rm. 

Serte rlah ke rtuban pe rcah i rbu akan me rngalami r kontraksi r atau nye rri r yang le rbirh 

irnte rnsirf. Terrjadirnya pe rcah ke rtuban me rrupakan tanda te rrhubungnya de rngan 
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dunira luar dan me rmbuka pote rnsir kuman/bakte rri r untuk masuk. Maka harus 

sergerra di rlakukan pe rnanganan dan dalam waktu kurang dari r 24 jam bayi r harus 

lahi rr apabirla be rlum lahi rr dalam waktu kurang darir 24 jam maka di rlakukan 

pernangana se rlanjutnya mi rsalnya cae rsar. 

C. Tahapan Persalinan 

Pada prosers perrsali rnan di rbagir me rnjadir 4 kala yai rtu: 

1. Kala Ir : Kala Pe rmbukaan  

 Kala I r atau kala pe rmbukaan di rmulai r dari r adanya hi rs yang ade rkuat sampai r 

permbukaan le rngkap. Kala I r di rbagir mernjadir dua fase r, yaknir Fase r late rn 

(permbukaan se rrvirks 1 - 3 cm - dirbawah 4 cm) me rmbutuhkan waktu 8 jam dan 

Faser akti rf (permbukaan serrvi rks 4 - 10 cm / le rngkap), me rmbutuhkan waktu 6 

jam. 

 

2. Kala IrIr : kala pe rngerluaran  

 Dirmulai r derngan permbukaan le rngkap (10 cm) dan be rrakhirr derngan 

kerlahi rran bayi r. Prosers irnir birasana berrlangsung 2 jam pada prirmi r dan 1 jam 

pada multi r. Adapun tanda Kala I rIr  : 

a. Hirs koordirnasirnya lerbi rh lancar, kuat, cerpat dan lama, se rkirtar 2-3 

me rnirt serti rap kali r kontraksi r. 

b. Kerpala jani rn sudah turun ke r dae rrah panggul dan se rcara rerfle rks 

me rnirmbulkan rasa i rngirn me rngerjan. 

c. Terkanan pada re rktum dan anus te rrbuka, vulva te rrbuka dan perrirne rum 

me rrergang dan te rrbukanya anus  

3. Kala IrIrIr : Pe rlerpasan Plasernta 

 Perle rpassan plase rnta adalah tahapan yang di rmulai r saat bayi r lahi rr dan 

berrakhi rr saat plase rnta sudah di rlahi rrkan serluruhnya. Kala I rIrIr be rrlangsung ti rdak 

le rbirh darir 30 me rnirt. Adapun yang pe rrlu dirke rtahui r dalam lahirrnya plase rnta 

dirantaranya: 

a. Tanda tanda pe rlerpasan plase rnta 

1) Rahi rm be rrubah be rntuk dari r berntuk cakram me rnjadir bulat akirbat 

kontraksi r rahirm. 
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2) Sermburan darah ti rba-ti rba. 

3) Tali r pusat me rnjadir lerbirh panjang. 

4) Perrubahan posi rsir rahirm dalam rongga pe rrut  

b. Perme rrirksaan perle rpasan plase rnta.  

1) Prasat Kustnerr yai rtu Merle rtakkan tangan derngan te rkanan diratas 

sirmfi rsirs, talir pusat dirre rgangkan, birla plasernta masuk berrarti r berlum 

le rpas, birla tali r pusat  di ram dan maju (mermanjang) be rrarti r plasernta 

sudah te rrlerpas. 

2) Perrasat Strassman Serwaktu ada hi rs kirta dorong serdirki rt rahirm, bi rla 

tali r pusat kermbali r berrarti r berlum le rpas, birla diram/turun berrarti r sudah 

te rrlerpas. 

3) Perrasat Kle rirn Te rgangkan tali r pusat dan kertuk pada fundus, birla tali r 

pirsat be rrgertar be rrarti r berlum le rpas, bi rla ti rdak be rrgertar be rrarti r sudah 

te rrlerpas 

4. Kala IrV : Tahapan pe rngawasan  

 Dirmulai r dari r lahirr plase rnta sampai r 2 jam pe rrtama postpartum untuk 

me rngamati r ke radaan irbu te rrutama te rrhadap perrdarahan postpartum. Obserrvasir 

yang di rlakukan pada kala I rV me rli rputir : 

a) Ervaluasi r ute rrus 

b) Perme rrirksaan dan e rvaluasi r serrvirks, vagirna, dan pe rrirnerum 

c) Perme rrirksaan dan e rvaluasi r plasernta, se rlaput, dan tali r pusat 

d) Mernjahirt ke rmbali r erpirsirotomi r dan lase rrasir (jirka ada) 

e) Permantauan dan e rvaluasi r lanjut tanda virtal, kontraksi r uterrus, 

loke ra, perrdarahan, kandung ke rmi rh 

D. Fisiologi Persalinan  

1. Perrubahan fi rsirologi rs pada pe rrsalirnan kala Ir, yai rtu: 

a. Perrubahan te rkanan darah me rnirngkat serlama kontraksi r uterrus derngan 

kernai rkan sirstoli rk rata-rata 10-20 mmHg dirantara kontraksi r-kontraksir 

ute rrus, terkanan darah akan turun se rperrtir serberlum masuk pe rrsali rnan 

dan akan nai rk lagi r bi rla te rrjadir kontraksi r.   
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b. Perrubahan Mertabolirsme r, Suhu tubuh, dernyut nadi r, perrnafasan, 

te rkanan darah dan derhi rdrasir akan me rnirngkat aki rbat ke rce rmasan dan 

akti rvirtas otot rangka dalam tubuh.  

c. Perrubahan suhu tubuh serlama pe rrsalirnan, akan me rnurun, merncapai r 

puncaknya saat pe rrsali rnan, dan kermbali r normal se rterlah pe rrsali rnan. 

d. Kernai rkan pe rrnafasan i rnir  di ranggap normal ji rka ti rdak me rlerbirhi r 0,5–

1
0
cm Pe rnirngkatan perrnapasan di rserbabkan ole rh nye rri r, kerce rmasan dan 

pernggunaan te rkni rk perrnapasan yang salah.  

        Irbu dapat merlakukan te rknirk serlf-herlp, te rrutama saat te rrjadir 

hirs/kontraksi r serperrti r berrjalan, berrlutut, goyang ke r de rpan/ berlakang de rngan 

berrsandar pada suami r atau balon be rsar. Birarkan i rbu untuk me rnderngarkan 

musi rk, me rmbi rmbi rng irbu untuk me rngerluarkan suara saat me rrasakan 

kontraksi r, serrta vi rsuali rsasir dan pe rmusatan pe rrhati ran agar i rbu te rtap te rnang 

dan santai r serlama prosers perrsali rnan berrlangsung. Kontak firsirk berrupa 

serntuhan, be rlai ran maupun pi rjatan dapat me rmbe rri rkan rasa nyaman, yang 

pada akhi rrnya dapat me rngurangi r rasa nye rri r saat pe rrsalirnan. Anjurkan 

perndampi rng perrsali rnan untuk te rrus me rme rgang tangan i rbu, te rrutama saat 

kontraksi r, me rnggosok punggung dan pi rnggang, me rnye rka wajahnya, 

me rngerlus rambutnya atau mungki rn derngan me rnderkapnya. (Marmi r 2019) 

2. Perrubahan fi rsirologi r pada pe rrsalirnan kala IrIr: 

  Firsirologi rs yang di ralami r olerh i rbu dir kala I rIr perrsali rnan yai rtu : 

a.  Kontraksir Ute rrus 

       Dalam kasus i rnir, kontraksi r i rnir me rnye rbabkan nye rri r dirkarernakan anoxi ra 

serl-serl otot te rkanan pada gangli ra se rrvirks dan sergme rn bawah rahi rm (SBR), 

rergangan serrvi rks, rergangan, dan tari rkan pada pe rrirtone rum. Untuk kontraksi r 

yang be rrulang, hal-hal yang harus di rperrhati rkan adalah ke rkuatan, i rnte rrval 

antara dua kontraksi r, lamanya 60 hi rngga 90 de rtirk, dan pe rngerluaran se rkali r 

dalam dua me rnirt. 

b. Perrubahan - pe rrubahan Serrvi rks 
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 Permbukaan le rngkap birbi rr portiro, sergme rn bawah rahi rm (SBR), dan serrvi rks 

pada saat pe rme rrirksaan dirlakukan pada kala I rIr me rnunjukkan perrubahan pada 

serrvirks. 

c. Perrubahan pada vagi rna dan dasar panggul 

 Serte rlah pe rmbukaan le rngkap dan ke rtuban pe rcah, te rrjadir pe rrubahan yang  

sirgnirfi rkan, te rrutama pada dasar panggul. Bagi ran derpan jani rn me rrergangkan 

dasar panggul me rnjadir saluran yang di rndi rngnya ti rpirs karerna re rgangan. 

3. Perrubahan fi rsirologi rs kala I rIrIr 

Pada saat kala I rIrIr, volume r rongga ute rrus berrkurang serte rlah kerlahi rran bayi r. 

serte rlah bayi r lahi rr ute rrus terraba ke rras de rngan ute rrir agak di ratas pusat be rberrapa 

me rnirt kermudi ran uterrus berrkontraksi r lagir untul me rle rpaskan plasernta dari r 

dirndi rngnya. Bi rasanya plase rnta le rpas 6-15 me rnirt serte rlah bayi r lahi rr dan kerluar 

spontan atau de rngan te rkanan pada fundus ute rrir.  

 

4. Perrubahan fi rsirologi rs kala I rV 

 Kala IrV adalah kala perngawasan dari r 1-2 jam serte rlah bayi r dan plase rnta 

lahi rr untuk me rme rntau kondi rsir irbu. 7 pokok pe rntirng yang harus dirpe rrhatirkan 

pada kala IrV adalah kontraksir uterrus harus bairk, tirdak ada perrdarahan 

perrvagi rnam atau alat ge rnirtal lai rn, plasernta dan se rlaput ke rtuban harus sudah 

lahi rr le rngkap, kandung ke rncirng harus kosong, luka-luka di r perri rnerum harus 

dirrawat dan ti rdak ada he rmatoma, re rsume r keradaan umum bayi r, rersume r 

keradaan umum i rbu.  

E. Psikologi Persalinan 

Perrubahan psi rkologir irbu dalam tahanpe rrsali rnan adalah  

1. Kala Ir  

 Irbu me rngalami r pe rrasaan ti rdak e rnak serperrti r ce rmas, takut dan ragu akan 

perrsali rnannya, apakah bayi rnya normal atau ti rdak. Serri rng me rmi rkirrkan apakah 

perrsali rnanya normal dan pe rnolong birjaksana dalam me rnghadapir di rrirnya. 

2. Kala IrIr 

Irbu akan me rngalami r pani rk dan terrkerjut kerti rka permbukaan sudah le rngkap, 

Birnggung derngan apa yang terrjadir kerti rka permbukaan le rngkap, Frustasir dan 
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marah, Me rrasa le rlah dan sulirt me rngirkuti r perrirntah kare rna irbu hanya fokus 

kerpada di rrirnya se rndirrir, Mermi rli rkir perngharapan yang be rrle rbirhan. 

Masalah psi rkologirs utama sangat me rmpe rngaruhi r kerberrlangsungan 

perrsali rnan. Serhirngga dukungan darir pasangannya dan kerluarga sangat 

me rme rngaruhi r asperk psirkologi rsnya pada saat kondi rsirnya sangat rerntan se rtirap 

kali r kontraksi r tirmbul juga pada saat nye rrirnya ti rmbul be rrkerlanjutan. 

3. Kala IrIrIr  

Irbu akan me rrasa le rga dan sernang karerna bayi rnya sudah lahi rr. Irbu irngi rn 

me rlirhat, me rnye rntuh, dan me rme rluk bayi rnya. Irbu juga me rrasa germbi rra, hi rngga 

dan juga me rrasa le rlah. 

4. Kala IrV  

  Irbu akan me rrasa lerlah, kare rna sergernap e rnerrgir psirki rs dan ke rmampuan 

jasmani rnya di rkonserntrasi rkan pada akti rvirtas me rlahi rrkan. Irbu akan me rrasa 

bahagi ra dan ke rnirkmatan kare rna te rrle rpas darir ke rtakutan, ke rcermasan dan 

kersaki rtan dan rasa irngirn yang kuat akan bayi rnya. Ti rmbul reraksir-re raksir 

aferksi ronal yang pe rrtama te rrhadap bayi rnnya rasa bangga se rbagai r wanirta, i rstrir, 

dan i rbu, terrharu. 

F. Faktor yang mempengaruhi persalinan   

Faktor-faktor yang me rmpe rngaruhi r perrsali rnan yai rtu (Irrfana Trir Wi rjayanti r 

2022) 

1. Powerr (ternaga)  

Powerr me rrupakan kerkuatan yang me rndorong janirn untuk lahi rr. Serte rlah 

permbukaan le rngkap dan kertuban percah, ternaga yang me rndorong anak kerluar 

serlai rn hirs, terrutama dirserbabkan ole rh kontraksi r otot-otot di rndirng perrut, yang 

me rngakirbatkan pe rnirnggiran te rkanan irntra abdomi rnal. Saat kerpala sampai r 

kerdasar panggul, ti rmbul re rflerx yang merngaki rbatkan i rbu mernutup glotti rsnya, 

me rngkontraksirkan otot-otot pe rrut dan me rnerkan di rafragmanya ker bawah.   

2. Passerngerr (janirn)  

Faktor jani rn me rlirputir be rrat jani rn, le rtak janirn, posi rsir sirkap jani rn (habi rli rtus), 

serrta jumlah jani rn. Pada perrsali rnan normal yang be rrkai rtan derngan passernge rr 

antara lai rn: janirn be rrsirkap fle rksir dirmana kerpala, tulang punggung, dan kaki r 
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berrada dalam ke radaan fle rksir, dan lerngan berrsirlang di r dada. Taksirran be rrat janirn 

normal adalah 2500-3500 gr dan DJJ normal yai rtu 120-160x/i r.  

3. Passager (jalan lahi rr)  

Jalan lahi rr te rrdirrir dari r panggul irbu, yai rtu bagiran tulang padat, dasar 

panggul, vagi rna dan i rntroirtus vagi rna (lubang luar vagi rna). Merskirpun jarirngan 

lunak, khususnya lapirsan-lapi rsan otot dasar panggul irkut me rnunjang kerluarnya 

bayi r, tertapi r panggul i rbu jauh lerbi rh berrperran dalam prose rs perrsali rnan. 

4. Psirkirs irbu berrsali rn  

Psirkologirs sangat pernti rng dalam me rnjalani r perrsali rnan. Jirka serorang irbu 

sudah sirap dan me rmahami r prosers perrsali rnan maka irbu akan mudah 

berke rrjasama derngan pernolong perrsali rnannya. Se rhirngga irbu harus me ryaki rni r 

bahwa ira mampu mernjalani r prosers perrsali rnan derngan lancar, maka ke ryaki rnan 

te rrserbut akan me rnjadir kerkuatan yang sangat be rsar saat berrjuang me rngerluarkan 

bayi r.  

5. Pernolong pe rrsalirnan  

Orang yang be rrperran serbagai r pernolong pe rrsali rnan adalah pe rtugas kerserhatan 

yang me rmpunyai r lergali rtas dalam me rnolong pe rrsalirnan. Kompe rte rnsir yang 

dirmi rli rkir pe rnolong sangat be rrmanfaat untuk me rmpe rrlancar prosers perrsali rnan 

dan me rnce rgah kermatiran mate rrnal ne ronatal serrta di rharapkan ke rsalahan maupun 

malprakte rk dalam mermbe rrirkan asuhan ti rdak te rrjadir.  

G. Kebutuhan Fisik Ibu Bersalin 

1.  Kerbutuhan Nutri rsir dan Cai rran  

Kerbutuhan e rnerrgir yang be rgirtu be rsar pada i rbu me rlahi rrkan dan untuk 

me rmasti rkan kerserjahterraan i rbu dan anak, i rbu dir ajurkan makan atau mi rnum 

serlama pe rrsalirnan. Pirli rh makanan yang mudah di rce rrna dan berrerne rrgir, serperrti r 

cracke rrs, roti r, bi rskuirt, sayuran dan mi rnuman se rperrti r yogurt re rndah le rmak, 

sup, mi rnuman i rsotonirk dan jus buah-buahan agar-agar hi rndari r mi rnuman 

berrsoda kare rna birsa me rmbuat I rbu mual. 

2. Kerbutuhan Hygi rerner (Kerberrsirhan Perrsonal)  

Kerbutuhan hygi rerner (kerberrsirhan) akan me rmbuat i rbu me rrasa aman dan 

rerlax, me rngurangir ke rle rlahan, me rncergah i rnferksir, me rnce rgah gangguan si rrkulasi r 
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darah, me rmpe rrtahankan i rntergri rtas pada jarirngan dan me rme rli rhara 

kerserjahterraan fi rsirk dan psi rkirs. Pastirkan bahwa i rbu sudah me rngernakan pakai ran 

berrsirh dan pe rnampung darah (pe rmbalut berrsali rn, underrpad) de rngan bai rk.  

3. Kerbutuhan Irsti rrahat 

Irstirrahat se rlama prosers perrsalirnan (kala Ir, IrIr, IrIrIr maupun IrV) yang 

dirmaksud adalah i rbu me rncoba re rlax tanpa adanya te rkanan ermosi ronal dan 

firsirk. Irbu birsa berrhernti r serjernak untuk merle rpas rasa sakirt aki rbat hi rs, makan 

atau mi rnum, atau me rlakukan hal me rnye rnangkan yang lai rn untuk me rlerpas 

le rlah, atau apabi rla me rmungki rnkan irbu dapat ti rdur. Serte rlah prosers perrsali rnan 

serle rsair (pada kala I rV), sambi rl me rlakukan obse rrvasir, irbu bi rsa ti rdur apabi rla 

sangat ke rlerlahan. 

4. Posirsir dan Ambulasi r  

Posirsir perrsali rnan pada kala I r dan posi rsir me rnerran pada kala IrIr. Ambulasi r 

yang di rmaksud adalah mobi rlirsasir i rbu yang di rlakukan pada kala I r. 

Mermfasi rlirtasi r irbu dalam me rmi rli rh serndirri r posirsir perrsali rnan dan posi rsir 

me rnerran, serrta me rnjerlaskan alte rrnatirf-alterrnati rf posi rsir perrsali rnan dan posi rsir 

me rnerran bi rla posi rsir yang di rpirli rh i rbu ti rdak e rferkti rf akan me rmbantu i rbu te rtap 

te rnang dan rirle rks.  

 

H. Tanda Bahaya Persalinan  

Tanda Bahaya Pada Perrsalirnan 

1.  Perrdarahan lerwat jalan lahirr 

2. Airr kertuban hirjau dan berrbau 

3. Irbu tirdak kuat merngerjan 

4. Talir Pusar atau tangan bayi r kerluar darir jalan lahirr 

5. Irbu merngalamir kerjang atau erklamsir  

6. Antonira Uterrir yairtu kondirsir yang terrjadir kertirka rahirm tirdak berrkontraksi r 

(merngerncang) derngan bairk serlama atau serterlah merlahirrkan.  
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7. Roberkan Jalan Lahirr birasanya kerjadirannya tirdak terrduga. Dalam waktu 

yang cerpat, birdan harus merlakukan tirndakan pernye rlamatan serberlum irbu 

merngalamir syok hypovolermirc.  

8. Rerternsiro plasernta adalah suatu keradaan dirmana plasernta tertap berrada di r 

dalam rahirm dan berlum dirlahirrkan serlama 30 mernirt serterlah kerlahirran 

anak. Jirka terrjadir perrdarahan maka plasernta harus sergerra dirlahirrkan sercara 

manual, birla tirdak berrhasirl, sergerra rujuk ker RS. 

9. Rerst Plase rnta atau Terrti rnggalnya Si rsa Plasernta adalah adanya rerte rnsiro sirsa 

plase rnta jirka me rnermukan koti rle rdon yang ti rdak le rngkap dan masirh adanya 

perrdarahan pe rrvagirna, padahal plase rnta sudah lahi rr. Pernanganan 

dirlakukan sama de rngan pe rnanganan re rternsiro plase rnta.  

10. Irnverrsiron ute rrir pada waktu pe rrsalirnan bi rasanya di rserbabkan ole rh ke rsalahan 

dalam me rmbe rrir perrtolongan pada kala I rIrIr. Perrdarahan me rrupakan factor 

te rrjadirnya syok, te rtapir tanpa pe rrdarahan syok te rtap dapat te rrjadir kare rna 

tari rkan kuat pada perri rtonerum, ke rdua li rgame rntum i rnfundirbulo-pe rlvirkum, 

serrta li rgame rntum rotundum 

2.2.2 Asuhan Kebidanan Persalinan  

  Tujuan permbe rriran asuhan perrsali rnan irni r yai rtu untuk merngupayakan 

kerlangsungan hi rdup dan me rncapai r derrajat kerserhatan yang ti rnggir bagir irbu dan 

bayi rnya me rlalui r berrbagai r upaya pe rrtolongan perrsali rnan yang berrsirh dan aman, 

derngan me rmpe rrhati rkan asperk sayang i rbu dan sayang bayi r yang terrirnte rgrasir dan 

le rngkap serhirngga prirnsirp ke ramanan dan kuali rtas pe rlayanan dapat te rrjaga pada 

ti rngkat yang opti rmal. 

  Asuhan perrsali rnan pada kala I rIr, kala I rIrIr dan kala I rV terrgabung dalam 60 

langkah APN adalah serbagai r berrirkut : 

I. Merli rhat Tanda dan Gerjala Kala Dua 

1) Merngamati r tanda dan gerjala pe rrsalirnan kala dua. 

a. Irbu me rmpunyai r kerirngirnan untuk me rnerran. 

b. Irbu me rrasa te rkanan yang se rmaki rn me rnirngkat pada re rktum dan/atau 

vagi rnanya. 

c. Perrirne rum me rnonjol 
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d. Vulva-vagi rna dan sfirngte rr anal me rmbuka. 

II. Mernyi rapkan Pe rrtolongan Perrsali rnan 

2) Mermasti rkan pe rrlerngkapan, bahan dan obat-obatan e rsernsiral si rap 

dirgunakan. Me rmatahkan ampul oksi rtosirn 10-unirt dan merne rmpatkan 

tabung sunti rk sterri rl serkali r pakai r dir dalam partus sert. 

3) Merngernakan baju pe rnutup atau ce rlerme rk plasti rk yang be rrsirh. 

4) Merle rpaskan sermua perrhi rasan yang di rpakair di r bawah si rku, me rncuci r kerdua 

tangan de rngan sabun dan airr berrsirh yang me rngali rr dan mernge rrirngkan 

tangan de rngan handuk satu kali r pakai r/pri rbadi r yang be rrsirh. 

5) Mermakai r satu sarung de rngan DTT atau sterri rl untuk se rmua perme rrirksaan 

dalam. 

6) Merngirsap oksirtosirn 10-unirt ke r dalam tabung suntirk (derngan me rmakai r 

sarung tangan di rsirnferksir ti rngkat ti rnggir atau ste rrirl) dan me rlertakkan 

kermbali r dir partus sert/wadah di rsirnferksir ti rngkat ti rnggir atau sterri rl tanpa 

me rngkontami rnasir tabung suntirk). 

III. Mermasti rkan Permbukaan Le rngkap Derngan Janirn Bai rk 

7) Mermbe rrsirhkan vulva dan perrirnerum, me rnye rkanya de rngan hati r-hati r darir 

derpan ker berlakang derngan me rnggunakan kapas atau kasa yang sudah 

dirbasahi r airr dirsirnfe rksir ti rngkat ti rnggir. Jirka mulut vagi rna, perrirnerum atau 

anus terrkontami rnasi r ole rh kotoran irbu, me rmbe rrsirhkannya de rngan serksama 

derngan cara me rnye rka dari r derpan ker berlakang. Me rmbuang kapas atau 

kasa yang te rrkontami rnasir dalam wadah yang be rnar. Merngganti r sarung 

tangan jirka te rrkontami rnasir (me rle rtakkan kerdua sarung tangan terrserbut 

derngan be rnar dir dalam larutan de rkontami rnasir,  

8) Derngan me rnggunakan te rknirk aserpti rk, me rlakukan pe rme rrirksaan dalam 

untuk me rmasti rkan bahwa permbukaan se rrvirks sudah le rngkap. 

1 Birla se rlaput ke rtuban berlum pe rcah, se rdangkan pe rmbukaan sudah 

le rngkap, lakukan amnirotomi r. 

9) Mernderkontami rnasir sarung tangan de rngan cara me rnce rlupkan tangan yang 

masi rh me rmakai r sarung tangan kotor ke r dalam larutan klori rn 0,5% dan 

kermudi ran me rle rpaskannya dalam e radaan te rrbali rk serrta me rre rndamnya di r 
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dalam larutan klori rn 0,5% se rlama 10 me rnirt. Me rncuci r kerdua tangan 

(serperrti r dir atas). 

10) Merme rrirksa Dernyut Jantung Jani rn (DJJ) serte rlah kontraksi r berrakhirr untuk 

me rmasti rkan bahwa DJJ dalam batas normal (100 – 180 kali r / me rnirt). 

a. Merngambi rl ti rndakan yang se rsuai r jirka DJJ ti rdak normal. 

b. Merndokume rntasirkan hasirl-hasirl pe rme rri rksaan dalam, DJJ dan sermua 

hasirl-hasirl pe rnirlai ran serrta asuhan lai rnnya pada partograf. 

IV. Mernyi rapkan I rbu & Kerluarga Untuk Me rmbantu Prose rs Pirmpi rnan Mernerran 

11) Mermbe rrirtahu i rbu permbukaan sudah le rngkap dan ke radaan janirn bairk. 

Mermbantu i rbu be rrada dalam posi rsir yang nyaman se rsuair keri rngirnannya. 

a. Mernunggu hirngga irbu me rmpunyai r kerirngi rnan untuk me rnerran. 

Merlanjutkan pe rmantauan ke rserhatan dan kernyamanan i rbu serrta jani rn 

sersuair derngan pe rdoman pe rrsalirnan aktirf dan me rndokume rntasi rkan 

te rmuan-te rmuan. 

b. Mernjerlaskan kerpada anggota kerluarga bagairmana me rre rka dapat 

me rndukung dan mermbe rrir se rmangat kerpada i rbu saat i rbu mulai r 

me rnerran. 

12) Mermi rnta bantuan ke rluarga untuk me rnyi rapkan posirsi r irbu utuk me rnerran. 

(Pada saat ada hi rs, bantu i rbu dalam posi rsir serte rngah duduk dan pasti rkan i ra 

me rrasa nyaman). 

13) Merlakukan pi rmpi rnan me rnerran saat I rbu me rmpunyai r dorongan yang kuat 

untuk me rnerran: 

a. Mermbi rmbi rng irbu untuk me rnerran saat irbu me rmpunyai r keri rnganan 

untuk me rnerran 

b. Merndukung dan me rmbe rrir sermangat atas usaha i rbu untuk me rnerran. 

c. Mermbantu i rbu me rngambi rl posirsir yang nyaman sersuai r pirlirhannya 

(ti rdak me rmi rnta i rbu berrbari rng terrle rntang). 

d. Mernganjurkan irbu untuk be rrirstirrahat di r antara kontraksi r. 

e. Mernganjurkan kerluarga untuk me rndukung dan me rmbe rrir sermangat 

pada i rbu. 

f. Mernganjurkan asupan cai rran perr oral. 
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g. Mernirlai r DJJ serti rap li rma me rni rt. 

h. Jirka bayi r berlum lahirr atau ke rlahi rran bayi r be rlum akan te rrjadir serge rra 

dalam waktu 120 merni rt (2 jam) me rnerran untuk irbu prirmi rpara atau 

60/me rnirt (1 jam) untuk irbu multi rpara, merrujuk sergerra. Jirka irbu tirdak 

me rmpunyai r kerirngirnan untuk me rnerran 

i. Mernganjurkan irbu untuk berrjalan, be rrjongkok atau me rngambirl posirsir 

yang aman. Ji rka irbu be rlum i rngirn me rnerran dalam 60 me rnirt, 

me rnganjurkan irbu untuk mulai r me rnerran pada puncak kontraksi r-

kontraksi r terrserbut dan berri rstirrahat di r antara kontraksi r. 

j. Jirka bayi r berlum lahirr atau ke rlahi rran bayi r be rlum akan te rrjadir serge rra 

sertalah 60 me rnirt me rnerran, me rrujuk irbu derngan sergerra. 

V. Perrsirapan Pe rrtolongan Kerlahi rran Bayi r 

14) Jirka kerpala bayi r terlah me rmbuka vulva derngan di rame rterr 5-6 cm, 

me rlertakkan handuk berrsirh di r atas perrut i rbu untuk me rngerri rngkan bayi r. 

15) Merle rtakkan kai rn yang berrsirh di rlirpat 1/3 bagi ran, dir bawah bokong irbu. 

16) Mermbuka partus se rt. 

17) Mermakai r sarung tangan DTT atau ste rrirl pada ke rdua tangan. 

VI. Mernolong Kerlahi rran Bayi r 

Lahi rrnya ke rpala 

18) Saat ke rpala bayi r mermbuka vulva de rngan dirame rte rr 5-6 cm, li rndungi r 

perri rnerum de rngan satu tangan yang di rlapirsir kai rn tadir, le rtakkan tangan 

yang lai rn di r kerlapa bayi r dan lakukan te rkanan yang le rmbut dan ti rdak 

me rnghambat pada kerpala bayi r, me rmbi rarkan kerpala ke rluar perrlahan-

lahan. Me rnganjurkan i rbu untuk me rne rran pe rrlahan-lahan atau be rrnapas 

ce rpat saat ke rpala lahi rr. 

1 Jirka ada me rkoni rum dalam cai rran kertuban, sergerra hirsap mulut dan 

hirdung se rterlah ke rpala lahi rr me rnggunakan pe rnghirsap le rndirr De rLe re r 

dirsirnfe rksir ti rngkat ti rnggir atau ste rrirl atau bola kare rt pe rnghi rsap yang baru 

dan be rrsirh. 

19) Derngan le rmbut me rnye rka muka, mulut dan hi rdung bayi r de rngan kai rn 

atau kasa yang be rrsirh. 
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20) Merme rrirksa lirli rtan tali r pusat dan me rngambi rl ti rndakan yang sersuair jirka 

hal i rtu te rrjadir, dan kermudi ran me rnerruskan sergerra prosers kerlahi rran bayi r 

2  tali r pusat me rli rli rt lerherr bayi r derngan e rrat, me rngkle rmnya di r dua te rmpat 

dan me rmotongnya. 

21) Mernunggu hirngga kerpala bayi r me rlakukan putaran paksi r luar sercara 

spontan.  

Lahi rr bahu 

22) Serte rlah kerpala me rlakukan putaran paksir luar, termpatkan kerdua tangan 

dir masi rng-masi rng sirsir muka bayi r. Mernganjurkan irbu untuk me rnerran 

saat kontraksi r berrirkutnya. Derngan le rmbut me rnarirknya ke r arah bawah 

dan ke rarah kerluar hirngga bahu ante rriror muncul di r bawah arkus pubirs 

dan kermudi ran derngan lermbut me rnari rk ker arah atas dan ker arah luar 

untuk me rlahi rrkan bahu posterri ror. 

Lahi rr badan dan tungkai r 

23) Serte rlah ke rdua bahu dirlahi rrkan, me rnerlusurkan tangan mulai r kerpala bayi r 

yang be rrada di r bagi ran bawah ke r arah perri rnerum tangan, me rmbi rarkan 

bahu dan le rngan posterri ror lahirr ker tangan te rrserbut. Merngerndali rkan 

kerlahi rran si rku dan tangan bayi r saat me rlerwati r perri rnerum. Me rnggunakan 

tangan ante rri ror (bagiran atas) untuk mernge rndalirkan sirku dan tangan 

ante rriror bayi r saat ke rduanya lahi rr. 

24) Serte rlah tubuh dari r lerngan lahi rr, me rne rlusurkan tangan yang ada di r atas 

(ante rriror) dari r punggung ker arah kaki r bayi r untuk me rnyangganya saat 

panggung dari r kaki r lahi rr. Merme rgang ke rdua mata kaki r bayi r derngan hati r-

hati r me rmbantu ke rlahirran kaki r. 

VII. Pernanganan Bayi r Baru Lahi rr 

25) Mernirlai r bayi r derngan ce rpat, kermudi ran me rle rtakkan bayi r dir atas perrut i rbu 

derngan posi rsir kerpala bayi r serdi rkirt le rbi rh rerndah dari r tubuhnya (bi rla tali r 

pusat te rrlalu pe rnderk, me rlertakkan bayi r dir termpat yang me rmungkirnkan). 

26) Sergerra me rnge rrirngkan bayi r, me rmbungkus kerpala dan badan bayi r ke rcuali r 

bagi ran pusat. 
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27) Mernjerpirt tali r pusat me rnggunakan kle rm kirra-kirra 3 cm dari r pusat bayi r. 

Merlakukan urutan pada tali r pusat mulai r darir klerm ke r arah irbu dan 

me rmasang kle rm ke rdua 2 cm dari r kle rm pe rrtama (ke r arah i rbu). 

28) Merme rgang tali r pusat derngan satu tangan, me rli rndungir bayi r darir gunti rng 

dan me rmotong tali r pusat di r antara dua kle rm te rrserbut. 

29) Merngganti r handuk yang basah dan me rnyerli rmuti r bayi r derngan kai rn atau 

serli rmut yang be rrsirh dan kerri rng, me rnutupir bagi ran kerpala, me rmbi rarkan 

tali r pusat te rrbuka. Ji rka bayi r me rngalami r kersuli rtan be rrnapas, me rngambi rl 

ti rndakan yang se rsuai r. 

30) Mermbe rrirkan bayi r kerpada irbunya dan me rnganjurkan irbu untuk me rme rluk 

bayi rnya dan me rmulair pe rmbe rri ran ASIr jirka irbu me rngherndaki rnya. 

VIII. Pernanganan Bayi r Baru Lahi rr 

Oksirtosirn 

31) Merle rtakkan kai rn yang berrsirh dan kerri rng. Merlakukan palpasi r abdome rn 

untuk me rnghirlangkan kermungki rnan adanya bayi r kerdua. 

32) Mermbe rrir tahu ke rpada i rbu bahwa ira akan dirsunti rk. 

33) Dalam waktu 2 me rnirt se rterlah ke rlahi rran bayi r, me rmbe rrirkan suntirkan 

oksirtosirn 10-uni rt IrM dir 1/3 paha kanan atas i rbu bagiran luar, serte rlah 

me rngaspirrasirnya te rrlerbi rh dahulu. 

Pernergangan tali r pusat te rrkerndali r 

34) Mermi rndahkan kle rm pada tali r pusat 

35) Merle rtakkan satu tangan di ratas kai rn yang ada di r pe rrut irbu, te rpat di r atas 

tulang pubi rs, dan me rnggunakan tangan i rnir untuk me rlakukan palpasi r 

kontraksi r dan me rnstabi rlkan ute rrus. Merme rgang tali r pusat dan kle rm 

derngan tangan yang lai rn. 

36) Mernunggu ute rrus berrkontraksi r dan ke rmudi ran me rlakukan perne rgangan 

ker arah bawah pada tali r pusat de rngan lermbut. Lakukan te rkanan yang 

berrlawanan arah pada bagi ran bawah ute rrus derngan cara me rne rkan ute rrus 

ker arah atas dan berlakang (dorso krani ral) de rngan hati r-hati r untuk 

me rmbantu me rncergah terrjadirnya i rnverrsiro uterrir. Jirka plasernta ti rdak lahi rr 

serte rlah 30 – 40 derti rk, me rnghe rntirkan pernergangan tali r pusat dan 
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me rnunggu hirngga kontraksir berrirkut mulai r. Jirka ute rrus tirdak 

berrkontraksi r, me rmi rnta i rbu atau se rorang anggota ke rluarga untuk 

me rlakukan ransangan puti rng susu. 

Merngluarkan plase rnta. 

37) Serte rlah plasernta te rrlerpas, me rmi rnta i rbu untuk me rnerran sambi rl me rnarirk 

tali r pusat ker arah bawah dan kermudi ran ker arah atas, me rngirkuti r kurver 

jalan lahi rr sambi rl me rnerruskan te rkanan be rrlawanan arah pada uterrus. 

a. Jirka tali r pusat be rrtambah panjang, pi rndahkan kle rm hi rngga berrjarak 

serkirtar 5 – 10 cm darir vulva. 

b. Jirka plase rnta ti rdak le rpas serterlah me rlakukan pe rnergangan tali r pusat 

serlama 15 me rnirt: 

c. Merngulangi r permbe rriran oksirtosi rn 10-unirt IrM. 

d. Mernirlai r kandung ke rmi rh dan me rngkaterte rrirsasir kandung ke rmi rh derngan 

e. Mernggunakan te rknirk aserpti rk jirka perrlu. 

f. Mermi rnta ke rluarga untuk me rnyi rapkan rujukan. 

g. Merngulangi r pernergangan tali r pusat serlama 15 me rnirt be rrirkutnya. 

h. Merrujuk irbu jirka plasernta ti rdak lahi rr dalam waktu 30 me rnirt serjak 

kerlahi rran bayi r. 

Kergiratan 

38) Jirka plase rnta te rrlirhat dir irntroi rtus vagirna, me rlanjutkan kerlahi rran plasernta 

derngan me rnggunakan kerdua tangan. Me rme rgang plasernta de rngan dua 

tangan dan de rngan hati r- hati r me rmutar plasernta hi rngga serlaput kertuban 

te rrpirli rn. Derngan lermbut pe rrlahan me rlahi rrkan serlaput ke rtuban terrserbut. 

a. Jirka serlaput ke rtuban roberk, me rmakai r sarung tangan di rsirnferksir ti rngkat 

ti rnggir atau ste rri rl dan me rme rrirksa vagi rna dan se rrvirks irbu derngan 

serksama. Mernggunakan jarir-jarir tangan atau klerm atau forserps 

dirsirnfe rksir tirngkat ti rnggir atau ste rrirl untuk me rlerpaskan  

b. bagi ran serlapuk yang te rrtirnggal. 

Permi rjatan Uterrus 

39) Sergerra serte rlah plase rnta dan se rlaput ke rtuban lahi rr, me rlakukan masase r 

ute rrus, me rlertakkan te rlapak tangan di r fundus dan me rlakukan masase r 
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derngan ge rrakan me rlirngkar de rngan le rmbut hi rngga ute rrus be rrkontraksi r 

(fundus me rnjadir kerras). 

IX. Mernirlai r Perrdarahan 

40) Merme rrirksa kerdua sirsir plasernta bai rk yang me rnermpe rl ker irbu maupun 

janirn dan serlaput kertuban untuk me rmastirkan bahwa serlaput kertuban 

le rngkap dan utuh. Merle rtakkan plase rnta dir dalam kantung plasti rk atau 

te rmpat khusus. 

1 Jirka ute rrus tirdak berrkontraksi r serte rlah me rlakukan masase r serlam 15 

derti rk me rngambi rl ti rndakan yang se rsuair. 

41) Merngervaluasi r adanya lase rrasir pada vagi rna dan perri rnerum dan sergerra 

me rnjahirt laserrasi r yang me rngalami r perrdarahan akti rf. 

X. Merlakukan Proserdur Pasca Perrsali rnan 

42) Mernirlai r ulang ute rrus dan me rmasti rkannya be rrkontraksir de rngan bai rk. 

Merngervaluasi r perrdarahan pe rrsalirnan vagi rna. 

43) Merncerlupkan ke rdua tangan yang me rmakai r sarung tangan ker dalam 

larutan klori rn 0,5 %, me rmbi rlas ke rdua tangan yang masi rh be rrsarung 

tangan te rrserbut derngan ai rr dirsirnferksir ti rngkat ti rnggir dan 

me rngerrirngkannya de rngan kai rn yang be rrsirh dan ke rrirng. 

44) Mernermpatkan kle rm tali r pusat dirsirnferksir ti rngkat ti rnggir atau ste rrirl atau 

me rngirkatkan tali r di rsirnferksir ti rngkat ti rnggir derngan si rmpul mati r serkerli rli rng 

tali r pusat se rkirtar 1 cm dari r pusat. 

45) Merngirkat satu lagi r sirmpul mati r di rbagiran pusat yang be rrserberrangan 

derngan si rmpul mati r yang pe rrtama. 

46) Merle rpaskan klerm be rdah dan me rle rtakkan ker dalam larutan klorirn 0,5 %. 

47) Mernye rli rmuti r kermbali r bayi r dan mernutupi r bagiran kerpalanya. 

Mermasti rkan handuk atau kai rnnya be rrsirh atau ke rrirng. 

48) Mernganjurkan irbu untuk me rmulai r permbe rriran ASIr. 

Ervaluasi r 

49) Merlanjutkan pe rmantauan kontraksi r ute rrus dan perrdarahan pe rrvagi rnam 

XI.  2-3 kali r dalam 15 merni rt perrtama pasca perrsali rnan.  

XII.  Serti rap 15 me rnirt pada 1 jam pe rrtama pasca pe rrsalirnan. 



36 
 

 
 

XIII.  Serti rap 20-30 me rnirt pada jam ke rdua pasca pe rrsalirnan. 

XIV.  Jirka uterrus tirdak berrkontraksi r derngan bai rk, me rlaksanakan perrawatan 

yang se rsuai r untuk mernatalaksanaan atoni ra ute rrir. 

XV. Jirka di rte rmukan lase rrasir yang me rme rrlukan pe rnjahirtan, lakukan pe rnjahirtan 

derngan ane rstersira lokal dan me rnggunakan te rknirk yang se rsuair. 

50) Merngajarkan pada i rbu/ke rluarga bagai rmana me rlakukan masase r ute rrus dan 

me rme rri rksa kontraksir ute rrus. 

51) Merngervaluasi r kerhi rlangan darah. 

52) Merme rrirksa terkanan darah, nadi r dan keradaan kandung ke rmi rh sertirap 15 

me rnirt serlama satu jam pe rrtama pasca perrsali rnan dan se rtirap 30 me rnirt 

serlama jam ke rdua pasca perrsali rnan. 

a. Merme rrirksa te rmpe rratur tubuh i rbu serkali r serti rap jam se rlama dua jam 

perrtama pasca pe rrsalirnan. 

b. Merlakukan ti rndakan yang se rsuai r untuk termuan yang ti rdak normal. 

Kerberrsirhan dan ke ramanan 

53) Mernermpatkan se rmua perralatan di r dalam larutan klori rn 0,5% untuk 

derkontami rnasir (10 me rnirt). Me rncucir dan me rmbi rlas pe rralatan se rterlah 

derkontami rnasir 

54) Mermbuang bahan-bahan yang te rrkontamirnasi r ker dalam te rmpat sampah 

yang se rsuai r. 

55) Mermbe rrsirhkan irbu derngan me rnggunakan ai rr dirsirnferksir ti rngkat ti rnggi r. 

Mermbe rrsirhkan cai rran ke rtuban, le rndirr dan darah. Me rmbantu i rbu 

me rmakai r pakai ran yang berrsirh dan ke rrirng. 

56) Mermasti rkan bahwa i rbu nyaman. Me rmbantu i rbu me rmbe rrirkan ASI r. 

Mernganjurkan kerluarga untuk me rmbe rri rkan i rbu mi rnuman dan makanan 

yang di rirngirnkan. 

57) Mernderkontami rnasir dae rrah yang di rgunakan untuk me rlahi rrkan derngan 

larutan klori rn 0,5% dan me rmbi rlas derngan ai rr berrsirh. 

58) Merncerlupkan sarung tangan kotor ke r dalam larutan klorirn 0,5%, 

me rmbali rkkan bagi ran dalam ke r luar dan me rrerndamnya dalam larutan 

klori rn 0,5% serlama 10 me rnirt. 
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59) Merncuci r kerdua tangan de rngan sabun dan ai rr me rngali rr. 

Dokume rntasi r 

60) Merle rngkapir partograf (halaman de rpan dan be rlakang) Asuhan Perrsali rnan 

Kala – dua – tirga – ermpat 

2.3 Nifas 

2.3.1 Konsep Dasar Nifas  

A. Pengertian  

Masa nirfas merrupakan perriroder yang akan dirlaluir olerh irbu serterlah masa 

perrsalirnan, yang dirmulair darir serterlah kerlahirran bayi r dan plasernta, yaknir serterlah 

berrakhirrnya kala IrV dalam perrsalirnan dan berrakhirr sampair derngan 6 mirnggu (42 

harir) yang dirtandair derngan berrherntirnya perrdarahan. Pada masa irnir dapat dirserbut 

masa krirtirs bagir irbu serterlah merlahirrkan, skirtar 50% kermatiran irbu dapat terrjadi r 

dalam 24 jam perrtama post partum akirbat perrdarahan serrta pernyakirt komplirkasi r 

yang terrjadir pada saat kerhamirlan. Masalah yang diralamir  olerh irbu dapat berrirmbas 

terrhadap kerserjahterraan bayi r yang dirlahirrkan, karerna bayir tirdak akan merndapatkan 

perrawatan maksirmal darir irbunya. (Nurul Azirzah 2019)  

B. Tujuan Asuhan Nifas  

Asuhan masa nirfas berrtujuan untuk 

a) Mernirngkatkan kerserjahterraan firsirk dan psirkologir irbu dan bayir.  

b) Perncergahan, diragnosa dirnir, dan perngobatan komplirkasir pada irbu nirfas 

Derngan dirberrirkannya asuhan pada irbu nirfas, kermungkirnan munculnya 

perrmasalahan dan komplirkasir akan lerbirh cerpat terrderterksir serhirngga 

pernangananya dapat lerbirh maksirmal. 

c) Merrujuk irbu ker asuhan ternaga ahlir jirka dirperrlukan. 

d) Merndukung dan mernirngkatkan keryakirnan irbu, serrta mermungkirnkan irbu 

untuk mampu merlaksanakan perrannya dalam sirtuasir kerluarga dan budaya 

khusus.  

e) Irmunirsasir irbu terrhadap tertanus.  
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f) Merndorong perlaksanaan mertoder yang serhat terntang permberriran makan 

anak, serrta pernirngkatan perngermbangan hubungan yang bairk antara irbu 

dan anak.  

C. Tahapan Masa Nifas  

Ada 3 tahapan dalam masa nirfas (Nurul Azi rzah 2019) 

1. Irmmerdirater Postpartum (serterlah plase rnta lahi rr – 24 jam) 

    Masa sergerra se rtalah plase rnta lahi rr sampai r 24 jam, adapun masalah yang se rrirng 

te rrjadir perrdarahan karerna atoni ra ute rrir. Olerh karerna irtu perrlu me rlakukan 

perme rrirksaan kontraksir uterrus, perngerluaran lokera, terkanan darah dan suhu. 

2. Erarly Postpartum (24 jam – 1 mi rnggu) 

    Harus dirpastirkan irnvolusir ute rrir normal, ti rdak ada pe rrdarahan, loki ra ti rdak 

berrbau busuk, tirdak dermam, i rbu cukup me rndapat makanan dan cairran serrta irbu 

dapat me rnyusui r derngan bairk. 

3. Later Postpartum (1 mi rnggu- 6 mi rnggu) 

     Tertap me rlakukan perrawatan dan perme rrirksaan serhari r-harir se rrta 

konserli rng/perndi rdirkan kerserhatan Kerluarga Be rrerncana (KB). 

4. Re rmoter puerrperrirum  

     Re rmoter puerrperrirum adalah waktu yang dirperrlukan untuk pulirh dan serhat 

te rrutama bi rla se rlama hami rl atau be rrsali rn me rmi rli rkir pe rnyuli rt atau kompli rkasi r. 

D. Perubahan Fisiologis Masa Nifas  

Perrubahan firsirologir pada masa nirfas yairtu: 

1. Perrubahan systerm rerproduksir  

a. Uterrus 

Berrat uterrus serorang wanirta dalam keradaan tirdak hamirl hanya serkirtar 30 gr. 

Satu mirnggu serterlah perrsalirnan berrat uterrus mernjadir serkirtar 500 gr, dua 

mirnggu serterlah perrsalirnan mernjadir serkirtar 300 gr dan mernjadir 40- 60 gr 

serterlah perrsalirnan. Pada permerrirksaan firsirk yang dirlakukan sercara palpasi r 

dirdapat bahwa tirnggir fundus uterrir akan berrada sertirnggir pusat sergerra serterlah 

janirn lahirr, serkirtar 2 jarir dir bawah pusat serterlah plasernta lahirr, perrterngahan 

antara pusat dan sirmfirsirs pada harir ker lirma postpartum dan serterlah 12 harir 

postpartum tirdak dapat dirraba lagir. 
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b. Serrvirks 

    Sergerra serte rlah perrsali rnan berntuk serrvirks akan me rnganga serpe rrtir corong. 

Hal irni r dirserbabkan ole rh korpus uterrir yang berrkontraksi r serdangkan serrvi rks 

ti rdak Berrkontraksi r. Serte rlah 2 jam pe rrsalirnan serrvirks hanya dapat dirle rwatir 

ole rh 2-3 jarir. 

c. Loche ra 

    Sercara firsi rologirs, loche ra yang di rkerluarkan darir cavum uterrir akan berrberda 

karakte rrirsti rknya dari r harir ker hari r. Lochera adalah cai rran serkrert yang be rrasal 

dari r cavum ute rrir dan vagirna se rlama masa nirfas. Macam-macam loche ra 

yai rtu  

1) Loche ra Rubra ti rmbul pada hari r 1-2 postpartum, te rrdirrir dari r darah 

sergar berrcampur sirsa-sirsa serlaput ke rtuban, serl-serl dersirdua, sirsa-

sirsa verrni rks kaserosa lanugo dan me rkone rum. 

2) Loche ra Sanguirnole rnta ti rmbul pada hari r ker-3 sampai r harir ker-7 

postpartum, karakte rrirsti rk lochera sanguirnole rnta be rrupa darah 

berrcampur le rndirr. 

3) Loche ra Serrosa me rrupakan cai rran berrwarna agak kuni rng, ti rmbul 

serte rlah 1 mi rnggu pospartum. 

4) Loche ra Alba ti rmbul serte rlah 2 mi rnggu postpartum dan hanya 

me rrupakan cai rran 

d. Vagirna dan vulva 

Serterlah 3 mirnggu vagirna kermbalir kerpada keradaan tirdak hamirl dan 

rugaer dalam vagirna sercara berrangsur-angsur akan muncul kermbalir. Sama 

halnya derngan vagirna, serterlah 3 mirnggu vulva juga akan kermbalir kerpada 

tirdak hamirl dan labira mernjadir mernonjol. 

2. Perrubahan syste rm pe rnce rrnaan  

      Irbu birasanya me rrasa lapar sergerra pada 1-2 jam serterlah prosers perrsalirnan. 

Pada masa ni rfas serri rng terrjadir konstirpasir serte rlah perrsali rnan birasanya 

dirserbabkan kare rna pada waktu perrsali rnan alat pe rncerrnaan me rngalami r 

te rkanan, dan pasca perrsali rnan tonus otot me rnurun serhirngga me rnye rbabkan 



40 
 

 
 

kolon me rnjadir kosong. Buang ai rr bersar sercara spontan bi rsa terrtunda se rlama 

2-3 hari r serte rlah i rbu me rlahi rrkan 

3. Perrubahan syste rm pe rrkermi rhan  

      Fungsir girnjal kermbali r normal dalam waktu satu bulan serte rlah wani rta 

me rlahi rrkan, irbu nirfas akan kersuli rtan untuk berrkermi rh dalam 24 jam pe rrtama. 

Kermungki rnan darir pernye rbab irnir adalah terrdapar spasme r sfirngte rr dan erde rma 

le rherr kandung ke rmi rh yang te rlah me rngalami r kompre rsir (terkanan) antara ke rpala 

janirn dan tulang pubirs serlama pe rrsalirnan berrlangsung. Uri rn dalam jumlah 

bersar akan di rhasirlkan dalam 12-36 jam post partum 

4. Syste rm musculoske rlertal  

 Pada masa nirfas adaptasir sirsterm muskuloskerlertal irbu yang terrjadir serlama 

hamirl berrlangsung sercara terrbalirk pada masa pasca partum. Adaptasir irni r 

merncakup hal-hal yang mermbantu rerlaksasir dan hirperrmobirlirtas serndir dan 

perrubahan pusat gravirtasir irbu akirbat permbersaran rahirm. Ambulasir dirni r, 

mobirlirsasir dan sernam nirfas sangat diranjurkan untuk merngatasir hal terrserbut. 

5. Perrubahan tanda vi rtal 

    Berbe rrapa pe rrubahan tanda-tanda vi rtal bi rasa te rrli rhat jirka wanirta dalam 

keradaan normal, pe rnirngkatan ke rci rl serme rntara, bai rk perni rngkatan te rkanan 

darah dapat ti rmbul dan berrlangsung se rlama se rkirtar 4 hari r serte rlah wanirta 

me rlahi rrkan. Fungsir perrnapasan ke rmbali r pada fungsi r saat wanirta ti rdak hami rl 

yai rtu pada bulan kerernam serte rlah wanirta me rlahi rrkan. Suhu badan akan nai rk 

sirdirki rt 37,5-38
0
c, bi rasanya Nadi r akan me rnirngkat se rte rlah me rlahirrkan  

6. Perrubahan syste rm kardirovaskule rr   

       Perrubahan volume r darah be rrgantung pada be rberrapa faktor serpe rrtir se rlama 

me rlahi rrkan dan mobirli rsasir, serrta pe rngerluaran cai rran e rkstravaskule rr (erderma 

firsirologi rs). Dernyut jantung, volume r serkuncup, dan curah jantung me rnirngkat 

serpanjang masa hami rl. Sergerra se rtalah wanirta me rlahirrkan, keradaan i rnir 

me rnirngkat bahkan le rbirh ti rnggir se rlama 30-60 me rni rt kare rna darah yang 

birasanya me rlirntasi r sirrkulasi r uterroplase rnta ti rba-tirba ke rmbali r ker sirrkulasi r 

umum.  

5. Payudara (Mammaer) 
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       Serlama ke rhami rlan hormon prolakti rn dari r plasernta me rnirngkat te rtapi r ASIr 

berlum ke rluar kare rna pe rngaruh hormon erstroge rn yang masi rh ti rnggir. Kadar 

erstroge rn dan progerste rron akan mernurun pada saat harir kerdua atau kerti rga 

pasca perrsali rnan, serhirngga te rrjadir serkrersir ASIr.  

Pada prosers laktasi r terrdapat dua re rfle rk yang be rrperran, yai rtu : 

a. Rerfle rks Prolakti rn yai rtu hi rsapan bayi r akan me rrangsang putirng susu 

dan kalang payudara, kare rna ujung-ujung saraf sernsorirs yang 

berrfungsir serbagai r rerserptor me rkani rk. Rangsangan irnir dirlanjutkan ker 

hirpotalamus yang akan me rmacu se rkrersir prolakti rn kermudi ran serkrersir 

prolakti rn akan me rrangsang hirpofi rser anterriror, hormon i rni r kermudi ran 

me rrangsang serl-serl alve roli r yang be rrfungsir untul me rmbuat ai rr susu. 

b. Rerfle rks Alirran (lert down rerfle rk) te rrjadir berrsamaan derngan 

permbe rntukan prolakti rn ole rh hi rpofersir ante rriror, rangsangan yang 

berrasal dari r irsapan bayi r dirlanjutkan ker hirpofersir posterriror 

(ne rurohirpofersir) yang kermudi ran me rngerluarkan oksi rtosirn. Kontraksi r 

dari r serl akan me rme rras airr susu yang te rlah terrbuat, kerluar darir alveroli r 

dan masuk ke r sirsterm duktus dan serlanjutnya me rngali rr me rlalui r duktus 

lacti rfe rrus masuk ker mulut bayi r. 

E. Perubahan Psikologis Masa Nifas 

Dalam mernjalanir masa nirfas, irbu akan merngalamir faser-faser berrirkut 

1. Faser takirng irn 

      Berrlangsung dari r harir pe rrtama sampai r hari r kerdua me rlahirrkan. Pada faser 

irni r irbu serdang berrfokus terrutama pada dirri rnya serndirri r. Kerti rdaknyamann fi rsirk 

yang di ralami r irbu pada faser irni r serperrti r mule rs, nye rrir pada jahirtan, kurang tirdur 

dan kerlerlahan me rrupakan sersuatu yang ti rdak dapat dirhirndarir. Hal terrserbut 

me rmbuat i rbu perrlu cukup irsti rrahat untuk me rncergah gangguan psirkologi rs yang 

mungki rn diralami r. 

2. Faser takirng hold 

      Berrlangsung antara 3-10 hari r serterlah me rlahi rrkan. Pada faser irni r tirmbul rasa 

khawati rr irbu akan kerti rdakmampuan dan rasa tanggung jawabnya dalam 
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me rrawat bayi rnya. Irbu me rmpunyai r perrasaan sernsirtirf, serhi rngga mudah 

te rrsirnggung dan marah. 

3. Faser le rtti rng go 

      Berrlangsung 10 harir serte rlah me rlahi rrkan. Terrjadir perni rngkatan akan 

perrawatan di rrir dan bayi rnya. Irbu sudah mulai r me rnye rsuairkan dirri r derngan 

kerte rrgantungan bayirnya. Irbu me rmahami r bahwa bayi rnya butuh dirsusuir 

serhirngga te rrjaga untuk me rme rnuhir kerbutuhan bayi rnya. 

4. Postpartum Bluers  

Postpartum Bluers yang serrirng juga dirserbut materrnirty bluers atau sirndrom 

irbu baru, dirmerngerrtir serbagair suatu sirndrom gangguan erferk rirngan pada mirnggu 

perrtama serterlah perrsalirnan derngan dirtandair derngan gerjala serperrtir Reraksi r 

derprersir/serdirh/dirsforira, Serrirng mernangirs,  Mudah terrsirnggung, Cermas, Labirlirtas 

perrasaan, Cernderrung mernyalahkan dirrir serndirrir, Gangguan tirdur dan nafsu 

makan, Kerlerlahan, Mudah serdirh, Cerpat marah, Mood mudah berrubah serperrti r 

cerpat mernjadir serdirh, dan cerpat pula mernjadir germbirra, Perrasaan terrjerbak dan 

juga marah terrhadap pasangannya dan bayi rnya. Puncak darir postpartum bluers 

irnir 3-5 harir serterlah merlahirrkan dan berrlangsung darir berberrapa harir sampair 2 

mirnggu. Maka darir irtu dukungan dan sermangat darir suamir dan kerluarga sangat 

dir butuhkan pada masa postpartum.  

F. Kebutuhan Dasar Masa Nifas 

a. Nutrirsir dan Cairran 

Nutrirsir yang dirkomsumsir harus berrmutu tirnggir, berrgirzir dan merngandung 

cukup kalorir yang berrfungsir untuk prosers mertabolirsmer tubuh. Irbu yang berrada 

dalam masa nirfas dan mernyusuir mermbutuhkan kalorir yang sama derngan 

wanirta derwasa, dirtambah 700 kalorir pada 6 bulan perrtama untuk 

mermberrirkan ASIr erksklusirf dan 500 kalorir pada bulan ker tujuh dan serlanjutnya. 

Irbu juga diranjurkan untuk mirnum sertirap kalir mernyusuir dan mernjaga kerbutuhan 

hirdrasir serdirkirtnya 3 lirterr sertirap harir. Asupan tablert tambah darah dan zat 

bersir dirberrirkan serlama 40 harir postpartum. Mirnum kapsul Virt. A (200.000 

unirt) 

b. Ambulasir 



43 
 

 
 

Ambulasir dirnir adalah mobirlirsair sergerra serterlah irbu merlahirrkan derngan 

mermbirmbirng irbu untuk bangun darir termpat tirdurnya. Anjurkan irbu untuk 

mermulair mobirlirsasir derngan mirrirng kanan/lirrir, duduk kermudiran berrjalan. 

Keruntungan lairn darir ambulasir dirnir serbagir berrirkut Irbu merrasa lerbirh serhat dan 

kuat, fungsir usus, sirrkulasir, paru-paru dan perrkermirhan lerbirh bairk, merncergah 

thrombosirs pada permbuluh tungkair, sersuair derngan keradaan I rndonersira (sosiral 

erkonomirs). 

c. Erlirmirnasir 

1. Mirksir 

Kerbanyakan pasirern dapat merlakukan BAK sercara spontan 8 jam 

serterlah merlahirrkan. Mirksir herndaknya dirlakukan serndirrir sercerpatnya, birla 

dalam 3 harir irbu tirdak dapat berrkermirh, dapat dirlakukan rangsangan untuk 

berrkermirh derngan merngkomprers versirca urirnarira derngan airr hangat, jirka 

tertap berlum birsa merlakukan juga maka dapat dirlakukan katerterrirsasir. 

2. Buang Airr Bersar 

Buang airr bersar akan birsa serterlah serharir, kercualir birla irbu takut derngan 

luka erpirsirotomir, birla sampair 3-4 harir irbu berlum buang airr bersar, serbairknya 

dirlakukan dirberrirkan obat rangsangan perroral atau perrrerktal, jirka masirh 

berlum birsa dirlakukan klirsma untuk merrangsang buang airr bersar serhirngga 

tirdak merngalamir sermberlirt dan mernyerbabkan jahirtan terrbuka. 

d. Kerberrsirhan Dirrir (Pe rrsonal Hygirerne r) 

     Kerberrsirhan di rrir irbu me rmbantu me rngurangir sumbe rr irnfe rksir dan 

me rnirngkatkan perrasaan nyaman pada i rbu. Anjurkan irbu untuk me rnjaga 

kerbe rrsirhan dirrir derngan cara mandi r yang terratur mi rni rmal 2 kalir serhari r, 

me rngganti r pakairan dan alas te rmpat tirdur serrta lirngkungan dirmana i rbu 

ti rnggal. Merrawat perrirne rum de rngan bairk derngan me rnggunakan anti rserptirk 

dan serlalu di rirngat bahwa me rmbe rrsirhkan perrirnerum dari r arah derpan ker 

berlakang, me rncuci r tangan sertirap me rmbe rrsirhkan dae rrah gernertalira 

e. Kerbutuhan Irsti rrahat dan Ti rdur 

       Irbu nirfas me rme rrlukan i rstirrahat yang cukup, i rsti rrahat ti rdur yang 

dirbutuhkan i rbu nirfas serkirtar 8 jam pada malam hari r dan 1 jam pada si rang 
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hari r. Anjurkan irbu untuk irsti rrahat cukup untuk me rncergah kerlerlahan yang 

berrle rbirh, sarankan irbu untuk me rlakukan ke rgiratan rumah tangga se rcara 

perrlahan, ti rdur sirang atau i rsti rrahat saat bayi r ti rdur 

f. Kerbutuhan Serksual 

      Irbu yang baru me rlahi rrkan bolerh merlakukan hubungan serksual kermbali r 

serte rlah   6 mi rnggu perrsali rnan. Pada saat me rlakukan hubungan serksual 

serbai rknya di rperrhatirkan waktu, pe rnggunaan kontrase rpsir, di rsparerunir, 

kerni rkmatan dan ke rpuasaan pasangan suami r irstrir. 

g. Lati rhan dan Sernam Nirfas 

      Organ-organ tubuh wanirta akan kermbali r serpe rrtir sermula berrlangsung 

serlama le rbirh kurang 6 mi rnggu. Olerh karerna irtu,i rbu akan berrusaha me rmuli rhkan 

dan me rngerncangkan be rntuk tubuhnya. hal te rrserbut dapat dirlakukan de rngan 

cara lati rhan sernam masa ni rfas  

G. Tanda Bahaya Masa Nifas  

      Komplirkasir pada masa nirfas birasanya jarang dirtermukan serlama pasirern 

merndapatan asuhan yang berrkualirtas, mulair darir masa kerhamirlan sampair derngan 

masa perrsalirnannya. Berberrapa kermungkirnan komplirkasir masa nirfas dapat di r 

derterksir olerh birdan sercara dirnir merlaluir obserrvasir, wawancara, maupun 

permerrirksaan. (Nurul Azirzah 2019) 

1. Perndarahan perrvagirna 

2. Irnferksir masa nirfas 

3. Sakirt kerpala, nyerrir erpirgastrum dan pernglirhatan kabur 

4. Permberngkakan dir wajah atau erkstrermirtas 

5. Dermam, muntah, rasa sakirt waktu berrkermirh 

6. Payudara berrubah jadir merrah, panas, dan sakirt 

7. Kerhirlangan nafsu makan dalam jangka waktu yang lama 

8. Strers yang dirtandair derngan irbu errasa serdirh atau tirdak mampu merrawat 

bayi rnya serndirrir  

2.3.2 Asuhan Kebidanan Masa Nifas  

1. Pengertian  

Manajerman kerbirdanan adalah suatu prosers permercahan masalah yang 
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dirgunakan serbagair mertoder untuk merngorganirsasirkan pirkirran dan tirndakan 

berrdasarkan terorir irlmirah, termuan darir hasirl permerrirksaan, kerterrampirlan dalam 

rangkairan/tahapan yang logirs untuk merngambirl suatu kerputusan dalam 

pernanganan klirern. Tujuan asuhan kerbi rdanan pada masa ni rfas adalah: 

a. Mernjaga kerserhatan i rbu dan bayi rnya, bai rk firsirk maupun psi rkologirs. 

b. Merlaksanakan skri rnirng yang kompre rhernsirf me rnderkati r masalah, me rngobati r 

atau me rrujuk birla te rrjadir kompli rkasi r pada i rbu maupun pada bayi rnya. 

c. Mermbe rrirkan perlayanan kerluarga berre rncana 

d. Merncergah atau me rnderte rksir atau me rnatalaksanakan kompli rkasir yang ti rmbul 

pada waktu pasca pe rrsali rnan, bairk me rdirs, berdah atau obstre rtir 

     Pada ke rbirjakan program nasi ronal masa nirfas pali rng se rdirkirt 4 kali r kunjungan 

yang di rlakukan. Hal irni r untuk me rnirlai r status i rbu dan bayi r baru lahi rr serrta untuk 

me rncergah, me rnderte rksir , dan me rnangani r masalah-masalah yang terrjadir antara lai rn 

serbagai r berrirkut (Nurul Azi rzah 2019) 

1.  Kunjungan Ir (KF 1) 6-8 jam se rterlah pe rrsali rnan  

a. Merncergah pe rndarahan masa ni rfas karerna atoni ra ute rrir  

b. Mernderte rksir dan merrawat pe rnye rbab lai rn perndarahan, rujuk birla 

perndarahan be rrlanjut  

c. Mermbe rrirkan konserlirng pada i rbu atau salah satu anggota kerluarga 

bagai rmana me rnce rgah perndarahan masa nirfas kare rna atoni ra ute rrir  

d. Permbe rriran ASIr awal  

e. Merlakukan hubungan antara i rbu dan bayi r baru lahi rr  

f. Mernjaga bayi r te rtap serhat de rngan cara me rnce rgah hirpote rrmi r  

2. Kunjungan IrIr (KF 2) 6 hari r serterlah pe rrsali rnan  

a. Mermasti rkan i rnvolusir ute rrus berrjalan normal, ute rrus berrkontraksi r, 

fundus dir bawah umbi rlircus, ti rdak ada pe rndarahan abnormal, ti rdak 

berrbau 

b. Mernirlai r adanya tanda-tanda de rmam, i rnferksir, dan pe rndarahan abnormal  

c. Mermasti rkan i rbu me rndapatkan cukup makanan, cai rran, dan i rsti rrahat  

d. Mermasti rkan irbu me rnyusi ro derngan bai rk dan ti rdak me rmpe rrli rhatkan tan-

tanda pe rnyuli rt  
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e. Mermbe rrirkan konserli rng pada i rbu me rnge rnai r asuhan pada bayi r dan tali r 

pusat, serrta me rnjaga bayi r tertap hangat dan me rrawat bayi r serharir-hari r 

3. Kunjungan IrIrIr (KF 3) 2 mi rnggu serterlah perrsali rnan  

Mermasti rkan rahirm sudah kermbali r normal de rngan me rngukur dan me rraba 

bagi ran rahirm  

4. Kunjungan IrV (KF 4) 6 mi rnggu serterlah perrsali rnan  

a. Mernanyakan pada i rbu terntang pernyuli rt- pernyuli rt yang irbu atau bayi r 

alami r 

b. Mermbe rrirkan konserli rng untuk KB sercara dirni r 

     Manajerme rn ke rbirdanan di rmulai r derngan perngumpulan data sampai r derngan 

ervaluasi r. Prosers irnir berrsirfat sirkli rk (dapat berrulang), de rngan tahap ervaluasi r serbagai r 

data awal pada si rklus berri rkutnya. Prose rs manajerme rn kerbi rdanan te rrdirrir dari r:  

1. Perngumpulan data untuk me rnirlai r ke radaan kli rern sercara ke rserluruhan. Dalam 

perngumpulan data harus dirsersuairkan de rngan kondirsi r pasirern yakni r data yang 

dirambi rl te rrfokus untuk me rnunjang di ragnosa pasi rern. Data dapat di rkumpulkan 

me rlalui r 2 cara, yai rtu wawancara (anamne rsa) darir be rrbagai r sumbe rr, dan 

perme rrirksaan me rlaui r obserrvasir kerpada pai rsern. Wawancara di rlakukan derngan 

tanya jawab, pe rmbi rcaraan te rrarah de rngan cara tatap muka dan pe rrtanyaan 

yang di rajukan terrarah ke rpada data yang rerle rvan sersuair derngan kondi rsi r 

pasire rn. Obserrvasir dirlakukan de rngan me rlakukan pe rngumpulan data me rlalui r 

irndra pe rnglirhatan (perri rlaku pasire rn, erksprersir wajah, bau, suhu, dan lai rn-lai rn), 

dan pe rme rrirksaan de rngan me rnggunakan i rnstrume rnt te rrterntu.  

2. Merngirnte rrprertasi rkan data untuk diragnosa atau masalah yang dirdapatkan darir 

hasirl pe rme rrirksaan me rlalui r data subye rkti rf dan obye rkti rf. I rnte rrprertasir data 

dasar yang akan di rlakukan adalah be rberrapa data yang di rte rmukan pada saat 

perngkajiran postpartum se rpe rrtir 

 Diragnosirs        : postpartum hari r pe rrtama 

 Masalah          : kurang irnformasi r te rntang te rknirk me rnyusui r 

 Kerbutuhan      : i rnformasi r terntang cara te rknirk me rnyusui r 

3. Merlakukan i rdernti rfirkasir di ragnosirs atau masalah pote rnsiral dan me rnganti rsirpasi r 

pernanganannya. 
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4. Mernertapkan ke rbutuhan terrhadap ti rndakan sergerra atau masalah pote rnsiral 

pada masa postpartum untuk me rnganti rsirpasir dan me rlakukan konsultasi r, dan 

kolaborasi r derngan te rnaga ke rserhatan lai rn berrdasarkan kondi rsir pasire rn. 

5. Mernyusun re rncana asuhan sercara me rnye rluruh serrta me rnertapkan ke rbutuhan 

te rrhadap ti rndakan serge rra, konsultasi r, kolaborasi r de rngan te rnaga ke rserhatan 

lai rn, serrta rujukan berrdasarkan kondi rsir kli rern. Rerncana asuhan me rnye rluruh 

pada masa postpartum yang dapat di rlakukan anatara lai rn serbagai r berrirkut: 

1) Manajerme rn asuhan awal pe rrirnerum 

2) Kontak di rnir serserrirng mungki rn derngan bayir 

3) Mobirli rsasir dirte rmpat tirdur 

4) Dirert 

5) Perrawatan pe rrirne rum 

6) Buang ai rr kerci rl spontan/kate rte rr 

7) Obat pe rnghirlang rasa sakirt kalau pe rrlu 

8) Obat ti rdur kalau pe rrlu 

9) Obat pe rncahar 

Asuhan lanjutan 

1) Tambahan vi rtami rn atau zat be rsir jirka di rperrlukan 

2) Perrawatan payudara 

3) Rerncana KB 

4) Perme rrirksaan laboratorirum jirka di rperrlukan 

6. Merlakukan pe rnatalaksanaan asuhan sercara erfi rsirern dan aman sersuair derngan 

kondirsir dan ke rbutuhan pasi rern derngan me rlaksanakan re rncana asuhan 

kerbi rdanan sercara me rnye rluruh yang di rbatasir ole rh standard asuhan ke rbirdanan 

pada masa postpartum.  

7. Merngervaluasi r kererferkti rfan asuhan yang dirberri rkan derngan me rngulang 

kermbali r manaje rme rn prosers untuk asperk-asperk asuhan yang ti rdak e rferktirf 

 

Langkah-langkah dalam pe rnatalaksanaan asuhan masa ni rfas  

1. Data Subjercti rver  
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      Perngkajiran atau anamne rsa adalah langkah perrtama yang dirlakukan untuk 

me rnggali r irnformasi r yang akurat dan le rngkap dari r sermua sumbe rr yang 

berrkati ran de rngan kondirsir pasi rern me rlaluir pe rngajuan pe rrtanyaan-pe rrtanyaan 

te rrkairt ke rluhan dan kondirsir pasi rern.  

2. Data Objercti rver  

      Untuk me rlerngkapi r data dalam merne rgakkan diragnosa, bi rdan harus 

me rlakukan pe rngkajiran data objerkti rf me rlalui r pe rme rrirksaan i rnsperksir, palpasi r, 

auskulturasi r, dan perrkusir sercara kompre rhernsirf. 

3. Merrumuskan Di ragnosa/masalah pote rnsiral  

       Langkah se rlanjutnya se rte rlah me rmpe rrole rh data adalah me rlakukan anali rsi rs 

data dan i rnte rrprerstasir serhirngga di rdapatkan rumusan di ragnosirs, berrdasarkan 

data yang di rperrole rh, birdan akan me rmpe rrole rh kersirmpulan apakah masa ni rfas 

irbu normal atau ti rdak.  

4. Pernatalaksanaan/me rrerncanakan asuhan ke rbirdanan  

      Perlaksanaan asuhan kerbi rdanan dapat dirlakukan de rngan ti rndakan mandi rri r 

atau kolaborasi r. Pe rntirngnya pe rngawasan pada masa ni rfas untuk me rmasti rkan 

kondirsir i rbu dan bayir dalam kondi rsir serhat. Be rrirkan perndi rdirkan/pe rnyuluhan 

sersuair derngan pe rrerncanaan. Pasti rkan bahwa irbu te rlah me rngirkuti r rerncana 

yang te rlah di rsusun olerh bi rdan. 

2. Asuhan Kebidanan Komplementer 

 Daun bangun bangun me rrupakan salah satu tanaman e rtnobotani r khas 

Irndonersira yang te rlah di rmanfaatkan masyarakat se rcara turun te rmurun 

khususnya di r wirlayah Sumate rra Utara serbagai r me rnu vergertariran se rharir-hari r 

dan dirsajirkan khusus untuk irbu-irbu yang baru saja me rlahi rrkan. Salah satu 

kandungan dalam daun bangun-bangun adalah kandungan laktogagum yang 

berrfungsir me rnirngkatkan laju serkrersir dan me rnirngkatkan produksir ASIr. Serlairn 

irtu, daunnya yang ni rkmat me rngandung bahan lai rn se rperrti r anti roksirdan, 

irmunogluti rn, pernurun te rkanan darah, obat anti r i rnflamasi r, serrta kandungan 

virtami rn C dan vi rtami rn B12 pada daun tua me rmbantu para i rbu me rme rnuhir 

kerbutuhan nutri rsirnya.(Natali ra and Nasuti ron 2024) 
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 Daun bangunbangun me rrupakan tanaman obat yang banyak 

dirgunakan masyarakat untuk me rnirngkatkan produksir ASIr pada i rbu me rnyusui r. 

Berbe rrapa pernerli rti ran serberlumnya me rnunjukkan bahwa daunnya me rngandung 

kompone rn firtoki rmi ra alkaloi rd, sterrol, tri rterrpernoi rd, tani rn dan flavonoi rd, yang 

me rmpe rngaruhi r perrtumbuhan produksir ASIr, kandungan prote rirn susu dan 

kerce rpatan ovulasi r, me rnirngkatkan prote rirn susu dan me rni rngkatkan produksi r. 

ASIr. Se rnyawa flavonoird juga dapat me rrangsang pe rlerpasan prolakti rn (PRL) 

dan hormon pe rrtumbuhan (GH), me rnirngkatkan e rksprersir gern rerserptor hormon 

prolakti rn (PRLR) dan rerserptor hormon pe rrtumbuhan (GHR), serrta 

me rrangsang pe rrkermbangan payudara. Daun bangunbangun juga me rmi rlirki r 

berrbagai r khasirat serperrti r me rngatasi r dermam, i rnflue rnza, batuk, sermbe rli rt, 

radang, ke rmbung, sarirawan, saki rt kerpala, ale rrgir, dirare r dan me rnirngkatkan ai rr 

susu. 

2.4 Bayi Baru Lahir  

2.4.1 Konsep Dasar Bayi Baru Lahir  

A.  Pengertian Bayi Baru Lahir  

Bayi r baru lahirr (Neronatus) adalah bayir yang baru merngalamir prosers 

kerlahirran, berrusira 0-28 harir. BBL mermerrlukan pernyersuairan firsirologirs  berrupa 

maturasir, adaptasir (mernyersuairkan dirrir darir kerhirdupan irntra uterrirn ker kerhirdupan 

erkstrauterrirn) dan tolerransir bagir BBL untuk dapat hirdup derngan bairk  

Baru Lahirr Bayir baru lahirr normal adalah bayir yang lahirr cukup bulan, 38-

42 mirnggu derngan berrat badan serkirtar 2500-3500 gram dan panjang badan 

serkirtar 48-52 cm. 

Cirrir-cirrir bayir normal adalah, serbagair berrirkut : 

1 Berrat badan 2.500-3500 gram. 

2 Panjang badan 48-52cm. 

3 Lirngkar dada 30-38.  

4 Lirngkar kerpala 33-35. 

5 Frerkuernsir jantung 120-160 kalir/mernirt. 

6 Perrnapasan ±40-60 kalir/mernirt. 
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7 Kulirt kermerrah-merrahan dan lircirn karerna jarirngan subkutan cukup. 

8 Rambut lanugo tirdak terrlirhat, rambut kerpala birsanya terlah sermpurna. 

9 Kuku agak panjang dan lermas. 

10 Gernirtalira: pada perrermpuan labira mayora sudah mernutupir labi ra 

mirnora, dan pada  lakir-lakir, terstirs sudah turun dan skrotum sudah ada. 

11 Rerflerks irsap dan mernerlan sudah terrberntuk derngan bairk. 

12 Rerflerks Moro atau gerrak mermerluk jirka dirkagertkan sudah bairk. 

13 Rerflerks grap atau mernggernggam sudah bairk. 

14 Erlirmirnasir bairk, merkonirum kerluar dalam 24 jam perrtama, 

merkonirum berrwarna  hirtam kercoklatan. 

B. Fisiologi Bayi Baru Lahir 

Adaptasir firsirologirs BBL dir luar uterrus (Andriranir ert al. 2019) 

1 Sirsterm pe rrubahan pe rrnapasan 

        Masa yang pali rng krirti rs neronatus adalah ke rti rka harus me rngatasi r rersirste rnsir 

paru pada saat perrnapasan janirn atau bayi r perrtama. Terkanan irntratoraks yang 

nergati rver dirserrtai r derngan akti rvirtas napas yang perrtama me rmungki rnkan adanya 

udara masuk kerdalam paru-paru. serte rlah berberrapa kali r napas perrtama,udara dari r 

mulai r me rngi rsir jalan napas.(Andrirani r ert al. 2019) 

2 Suhu Bayir 

kerhirlangan panas pada BBL merlaluir ermpat cara, yairtu 

1) Konverksir yairtu perndirngirnan merlaluir alirran udara dir serkirtar bayi r 

2) Ervaporasir yairtu kerhirlangan panas merlaluir pernguapan airr pada kuli rt 

bayi r yang basah 

3) Radiras kerhirlangan panas merlaluir bernda padat derkat bayir yang tirdak 

berrkontak sercara langsung derngan kulirt bayi r.  

4) Konduksir kerhirlangan panas merlaluir bernda-bernda padat yang 

berrkontak derngan kulirt bayi r  

3 Sirsterm Perncerrnaan  

Sercara struktur sudah lerngkap tapir berlum sermpurna, mukosa mulut lermbab 

dan pirnk. Lapirsan kerratirn berrwarna pirnk, kapasirtas lambung serkirtar 15-30 ml, 
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fersers perrtama berrwarna hirjau kerhirtaman. 

C. Reflek Bayi Baru lahir  

1. Rerflerk Moro  

Bayi r akan merngermbangkan tangan lerbar dan merlerbarkan jarir, lalu 

mermbalirkkan derngan tangan yang cerpat serperrtir mermerluk serserorang.  

2. Rerflerk rootirng  

Tirmbul karerna stirmulasir taktirl pirpir dan daerrah mulut. Bayir akan mermutar 

kerpala serakan merncarir puttirng susu. Rerflerks irnir mernghirlang pada usira 7 

bulan.  

3. Rerflerk suckirng  

Rerflerk merngirsap puttirng susu dan mernerlan ASIr. 

4. Rerflerk batuk dan berrsirn 

Rerflerk untuk merlirndungir bayir dan obsmuksir perrnafasan.  

5. Rerflerk graps  

Tirmbul jirka irbu jarir dirlertakkan pada terlapak tangan bayi r, lalu bayi r akan 

mernutup terlapak tangannya atau kertirka terlapak kakir dirgorers derkat ujung jarir 

kakir, jarir kakir mernerkuk.  

6. Rerflerk walkirng dan stappirng  

Rerflerk irnir tirmbul jirka bayir dalam posirsir berrdirrir akan ada gerrakan spontan 

kakir merlangkah ker derpan walaupun bayi r terrserbut berlum birsa berrjalan.  

7. Rerflerk tonirc nerck  

Rerflerk irnir tirmbul jirka bayi r merngangkat lerherr dan mernolerh kerkanan atau kirri r 

jirka dirposirsirkan terngkurap. Rerflerk irnir birsa diramatir saat bayi r berrusira 3-4 

bulan.  

8. Rerflerk Babirnsky  

Muncul kertirka ada rangsangan pada terlapak kakir, irbu jarir akan berrgerrak 

keratas dan jarir-jarir lairnnya mermbukair.  

9. Rerflerk Galant  

Rerflerk mermberngkokkan badan Kertirka bayi r terngkurap, gerrakan bayir pada 

punggung mernyerbabkan perlvirs mermberngkok ker sampirng.  
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10. Rerflerk Bauerr/merrangkak  

Pada bayir aterrm derngan posirsir terngkurap. BBL akan merlakukan gerrakan 

merrangkak derngan mernggunakan lerngan dan tungkair. Mernghirlang pada usira 

6 mirnggu. 

D. Tanda Bahaya Bayi Baru Lahir  

1. Bayi r Baru Lahirr Rerndah (BBLR)  

BBLR adalah bayir baru lahirr yang berrat badan saat lahirr kurang darir 2500 

gram. Irstirlah BBLR sama derngan prermaturirtas. Namun, BBLR tirdak hanya terrjadir 

pada bayir prermatur, juga bayir yang cukup bulan derngan BB < 2.500 gram. 

2. Hirpoterrmir  

Hirpoterrmir adalah suhu tubuh bayir baru lahirr yang tirdak normal (<36ºC) pada 

perngukuran suhu merlaluir aksirla, dirmana suhu tubuh bayir baru lahirr normal adalah 

36,5ºC-37,5ºC (suhu aksirla). Hirpoterrmir merrupakan suatu tanda bahaya karerna 

dapat mernyerbabkan terrjadirnya perrubahan mertabolirsmer tubuh yang akan berrakhirr 

derngan kergagalan fungsir jantung paru dan kermatiran 

3. Hirperrbirlirrubirnermira 

Hirperrbirlirrubirnermira adalah irkterrus derngan konserntrasir birlirrubirn serrum yg 

mernjurus ker arah terrjadirnya kerrn irkterrus atau ernserfalopatir birlirrubirn birla kadar 

birlirrubirn tirdak dapat dirkerndalirkan. Irkterrus adalah perrubahan warna kulirt dan 

sklerra mernjadir kunirng akirbat pernirngkatan kadar birlirrubirn dalam darah 

(hirperrbirlirrubirnerma). Pada bayir aterrm irkterrus tampak jirka konserntrasir birlirrubirn 

serrum merncapair 85-120 µmol/L 

Taberl 2. 4 De rrajat Irkterus 

Derajat 

Ikteus 

Daerah Ikteus Perkiraan kadar 

bilirubin 

I r Daerrah kerpala dan lerherr  5,0 mg% 

I rIr Badan atas  9,0 mg% 

I rIrI r Badan bawah hirngga lutut 11,4 mg% 

I rV Lerngan, kakir bawah 12,4 mg% 

V Terlapak tangan dan kaki r 16,0 mg% 

       Sumberr : Adrirani r 2019, Buku Kerbi rdanan Pada Neronatla 2019 halaman 24 
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4. Hirpoglirkermira  

Perngerrtiran Kadar glukosa serrum < 45mg% (<2,6 mmol/L) serlama berberrapa 

harir perrtama kerhirdupan. Hirpoglirkermir serrirng terrjadir pada berrat lahirr rerndah 

(BBLR), karerna cadangan glukosa rerndah. Pada irbu diraberters merllirtus (DM) 

terrjadir transferr glukosa yang berrlerbirhan pada janirn serhirngga rerspons irnsulirn juga 

mernirngkat pada janirn. 

5. Gangguan Nafas 

Sirndrom gawat nafas adalah syndromer gawat nafas yang dirserbabkan 

derfirsirernsir surfaktan terrutama pada bayi r yang lahirr derngan masa gerstasir kurang. 

Dirserbabkan karerna alverolir masirh kercirl serhirngga sulirt berrkermbang, 

perngermbangan kurang sermpurna karerna dirndirng thorax masirh lermah, produksi r 

surfaktan berrkurang. Kerkurangan surfaktan merngakirbatkan kolaps pada alverolus 

serhirngga paru-paru mernjadir kaku. 

6. Bayi r tirdak mau mernyusu 

7. Pernapasan lerbirh darir 60 x/mernirt.  

2.4.2 Asuhan Kebidanan Pada Bayi Baru Lahir  

Asuhan neronatus atau asuhan bayi r baru lahirr normal merrupakan asuhan 

yang dirberrirkan kerpada neronatus atau bayi r baru lahirr pada kondirsir normal. 

Asuhan yang   dir berrirkan antara lairn: 

1. Pernce rgahan Irnferksir 

a. Pernce rgahan irnferksir pada tali r pusat di rlakukan derngan cara merrawat 

tali r pusat agar lukam pada tali r pusat terrserbut te rtap berrsirh. 

b.  Pernce rgahan irnfe rksir pada kuli rt derngan me rlertakkan bayi r pada dada 

irbu agar te rrjadir kontak kuli rt langsung serhirngga me rnyerbabkan 

te rrjadirnya koloni rsasir mi rkroorganirsme r i rbu yang ce rnderrung berrsirfat 

fatoge rn dan adanya zat anti rbody yang sudah terrbrerntuk dan 

te rrkandung dalam ASIr. 

c. Pernce rgahan irnferksir pada mata de rngan me rmbe rri rkan salerp mata atau 

obat te rters mata dalam waktu satu jam serte rlah bayi r lahi rr untuk 

me rncergah oftalmi ra neronatrum. 
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d. Irmuni rsasir irntra muscular di r paha kanan ante rrolate rral ki rra – kirra 1 – 2 

jam se rte rlah permbe rriran vi rtami rn k. 

e. Ervali rasi r APGAR SKOR   

Taberl 2. 5 APGAR SCOREr 

Tanda                    Skor 

0 1 2 

Appe rarancer 

(Warna kuli rt) 

Warna pucat 

atau kerbirruan dir 

serluruh tubuh 

Tubuh 

kerme rrahan 

erkstre rmi rtas bi rru 

Serluruh tubuh 

kerme rrahan 

Pulse r 

(Dernyut jantung) 

Tirdak ada  Kurang darir 

100×/me rnirt 

Le rbirh darir 

100×/me rnirt 

Grirmacer 

(rerfle rk terrhadap 

rangsangan) 

Tirdak ada re rspon 

te rrhadap 

ransangan  

Merrirngi rs Batuk,be rrsirn 

Acti rvi rty 

(Tonus otot) 

Tirdak ada 

Gerrakan  sama 

serkali r 

Flerksir pada 

erkstre rmi rtas 

Gerrakan akti rf 

 

Re rspirratiron 

(Upaya be rrnafas) 

Tirdak be rrnafak Tirdak te rratur Mernangi rs bairk 

Sumberr: Adri rani r 2019, Buku Kerbi rdanan Pada Neronatla 2019 halaman 29 

Apabirla nirlair apgar:   

   7-10  : Bayir merngalamir asfirksira rirngan atau bayi r dalam keradaan normal.  

    4-6  : Bayi r me rngalami r asfirksira serdang Bayi r merngalami r asfirksira berrat.  

     0-3  : Bayi r me rngalami r asfirksira be rrat 

Apabirla skor apgar dirbawah i rnir 6, bayi r mermbutuhkan ti rndakan rersusirtasi r: 

a. Perme rlirharaan Suhu Tubuh Bayi r: Bayi r yang baru lahi rr sangat se rnsirtirf 

te rrhadap perrubahan suhu lirngkungan. Mertode r erferkti rf terrmasuk kontak kuli rt-

ker-kuli rt derngan i rbu, yang me rmbantu me rngurangi r rirsirko strers akirbat di rngirn 

dan me rmfasi rli rtasi r adaptasi r bayi r terrhadap lirngkungan baru. 

b. Perngernalan Di rnir Mernyusui r: Mermulai r me rnyusui r serge rra serte rlah kerlahi rran 

te rrmasuk me rndukung stabi rli rsasir sirsterm perrnapasan bayi r, me rmpe rrtahankan 

suhu tubuh yang optirmal, se rrta me rmpromosi rkan koloni rsasir mi rkroflora yang 



55 
 

 
 

prote rktirf pada bayi r, yang be rrperran pernti rng dalam me rngurangir rirsirko irnferksi r 

nosokomi ral. 

c. Program Irmuni rsasir Awal: Admi rnirstrasir awal Virtami rn K1, de rngan dosi rs 1 mg 

sercara i rntramuskule rr dir sirsir late rral paha kanan, ersernsiral untuk me rnce rgah 

perrdarahan aki rbat derfi rsirernsir virtami rn pada bayi r yang baru lahi rr dan cukup 

bulan. Se rlai rn irtu, i rmuni rsasir awal te rrhadap Herpati rti rs B (HB0) me rrupakan 

langkah pe rnti rng dalam me rli rndungir bayi r dari r rirsirko irnferksi r Herpati rti rs B. 

2. Rerncana Asuhan 

a. Permbe rriran mi rnum 

      Bayi r dirwajirbkan dirbe rrirkan ASIr e rkslusirf dan on de rmand yang di rberrirkan 2-4 

jam se rkali r dan hanya ASIr yang dapat di rberri rkan kerpada bayi r ti rdak bole rh ada 

makanan tambahan lai rnnya,se rbab bayi r berlum bi rsa me rnce rrna karbohi rdrat dan 

le rmak. 

b. Buang Ai rr Bersar 

      Bayi r serharusnya me rnge rluarkan me rconirum dalam waktu 24 jam. Bayi r 

derngan nutri rsir ASIr birsa buang ai rr be rsar serbanyak 8-10 kali r dalam se rhari r 

derngan konsirsternsi r le rmbe rk dan cai rr, serdangkan bayi r derngan nutri rsir susu 

formula fre rkuernsir BAB akan le rbirh serdirki rt dan konsi rsternsir akan le rbirh padat. 

c. Buang Ai rr Kercirl 

Bayi r birasanya be rrkermi rh 7-10 kali r dalam serhari r. 

d. Tirdur 

      Waktu ti rdur bayir 60-80% dari r total kergiratan hari ran, sirsanya me rrupakan 

akti rfirtas te rrjaga/bangun,me rnangirs,me rngantuk,dan akti rvirtas motorirk kasar. 

e. Kerberrsirhan kuli rt 

      Perrawatan kuli rt bayi r me rrupakan hal yang pe rnti rng,kerberrsirhan kuli rt bayi r 

harus dirsersuai rkan pada ke radaan sir bayi r. 

f. Keramanan  

      Keramanan bayir harus te rtap te rrjaga,dan hirndari r gerrakan yang 

me rmbahayakan nyawa bayi r. 
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3. Perlayanan Ke rserhatan Neronatus  

   Perlayanan ke rserhatan neronatus adalah perlayanan ke rserhatan sersuair standar 

yang di rbe rrirkan olerh te rnaga kerserhatan ke rpada neronatus serdi rkirtnya 3 kali r, serlama 

perri roder 0 sampai r derngan 28 hari r serterlah lahirr.  

a. Kunjungan neronatus ker-1 (KN1) 6-48 jam serte rlah lahi rr,  

      Dirlakukan pe rme rrirksaan pe rrnafasan, warna kuli rt, ge rrakan akti rf atau ti rdak, 

dirti rmbang, ukur panjang badan, li rngkar le rngan, li rngkar dada, permbe rriran sale rp 

mata, vi rtami rn K1, herpati rti rs B, perrawatan tali r pusat dan pe rncergahan 

kerhi rlangan panas bayi r.  

b. Kunjungan neronatus ker-2 (KN 2)  

      Dirlakukan pada hari r ker-3 sampai r hari r ker-7 serte rlah lahirr, pe rme rrirksaan 

firsirk, me rlakukan pe rrawatan tali r pusat, permbe rriran ASI r Erksklusirf, pe rrsonal 

hygi rerner, pola i rstirrahat, ke ramanan dan tanda-tanda bahaya. 

Hal yang pe rrlu dir obserrvasir :  

a) Merngamati r keradaan bayi r, me rlakukan pe rme rrirksaan pada 

perrtumbuhan dan be rrat badan bayi r 

b) Merngamati r terknirk mernyusui r dan re rflerk hi rsap bayi r 

c) Merngobserrvasir derfe rkasir dan e rli rmi rnasir serrta pola ti rdur bayi r 

d) Merngamati r adanya tanda bahaya pada bayi r 

c. Kunjungan neronatus ker-3 (KN 3)  

     Dirlakukan pada hari r ker-8 sampai r hari r ker-28 serte rlah lahi rr, dirlakukan 

perme rrirksaan pe rrtumbuhan de rngan be rrat badan, ti rnggir badan dan nutri rsirnya. 

Pada bulan perrtama serte rlah kerlahi rran yang palirng pernti rng dirperrhati rkan adalah 

hubungan i rbu derngan bayi rnya.  

4. Asuhan Komple rme rnterr BBL  

 Pirjat bayi r me rrupakan masase r lermbut yang sangat pe rnti rng dalam pe rrtumbuhan  

dan  perrkermbangan  bayi r. Masa tumbuh ke rmbang bayi r me rrupakan masa 

kere rmasan dan masa kri rtirs bayi r. Masa ke rermasan yai rtu masa bayi r yang 

berrlangsung sangat sirngkat dan jugati rdak dapat di rulang lagi r. Serdangkan masa 

krirti rs yai rtu pada masa irni r bayi r be rgirtu pe rka pada li rngkungan dan me rmbutuhkan 

asupan girzi r maupunstirmulasi r yang bairk untuk perrtumbuhan se rrta 
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perrkermbanganya. Pirjat bayi r akan optirmal serbagai r stirmulasi r tumbuh ke rmbang 

jirka dirlaksanakan se rcara ruti rn saat se rhat.(Apriryani r and Ranir Purwanir 2023) 

2.5 Keluarga Berencana  

2.5.1 Konsep Dasar Keluarga Berencana  

A. Pengertian Keluarga Berencana  

 KB (Kerluarga Be rrerncana) me rnurut UU No 10 tahun 1992 (terntang 

perrkermbangan ke rperndudukan dan pe rmbangunan ke rluarga se rjahte rra) adalah upaya 

perni rngkatan ke rperduliran dan pe rran serrta masyarakat me rlalui r pe rnderwasaan usira 

perrkawirnan (PUP), perngaturan kerlahirran, permbi rnaan kertahanan ke rluarga, 

perni rngkatan ke rserjahte rraan ke rluarga ke rcirl, bahagi ra dan Se rjahte rra. Perngaturan 

kerhami rlan adalah upaya untuk me rmbantu pasangan suami r irstri r untuk me rlahi rrkan 

pada usira yang i rderal, me rmi rlirki r jumlah anak, dan me rngatur jarak kerlahi rran anak 

yang i rderal de rngan mernggunakan cara, alat, dan obat kontrase rpsir.  

B. Tujuan keluarga berencana  

 Kerbirjakan ke rluarga berre rncana di rlaksanakan untuk me rmbantu calon atau 

pasangan suami r i rstri r dalam me rngambirl ke rputusan dan me rwujudkan hak 

rerproduksir sercara berrtanggung jawab terntang usira irde ral perrkawirnan, usira irde ral 

untuk me rlahi rrkan, jumlah i rderal anak, jarak i rderal ke rlahi rran anak dan, pe rnyuluhan 

kerserhatan re rproduksir.(RIr 2021) Tujuan KB cukup luas dan me rncakup be rrbagai r 

asperk ke rserjahterraan kerluarga dan masyarakat. Be rberrapa tujuan utama dari r 

program KB adalah: 

1) Kerserhatan I rbu dan Anak: Me rngurangir rirsirko ke rmati ran i rbu dan bayi r 

derngan me rmpe rrpanjang i rnterrval antara kerhami rlan. Hal i rnir mermbe rrirkan 

kersermpatan bagi r irbu untuk pulirh sercara firsirk dan me rntal serberlum 

kerhami rlan be rrirkutnya, se rrta me rni rngkatkan pe rluang untuk ke rserhatan 

yang le rbirh bai rk bagir bayi r yang akan lahi rr. 

2) Perngerndali ran Populasir: Derngan me rngatur jumlah anak yang diri rngirnkan, 

kerluarga dapat be rrkontri rbusir pada kerseri rmbangan antara jumlah 

pernduduk dan sumbe rr daya yang te rrserdi ra. 
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3) Permbe rrdayaan Pe rrermpuan: Me rmbe rrirkan kersermpatan bagi r perrermpuan 

untuk me rnge rjar perndirdi rkan dan kari rerr, serrta me rnirngkatkan parti rsirpasi r 

me rrerka dalam ke rgiratan sosiral dan e rkonomi r. 

4) Kerserjahterraan Ke rluarga: Derngan me rrerncanakan jumlah anak dan jarak 

kerlahi rran, kerluarga dapat me rnirngkatkan kuali rtas hirdup. Hal irnir terrmasuk 

kermampuan untuk me rnye rdi rakan kerbutuhan dasar serperrti r pangan, 

pakai ran, perndi rdirkan, dan aksers ker layanan kerserhatan. 

5) Pernce rgahan Pernyakirt: Me rngurangir rirsirko pernyaki rt yang berrkairtan 

derngan ke rhami rlan dan perrsali rnan, te rrmasuk pernyaki rt me rnular serksual 

(PMS) merlalui r pernggunaan kontrase rpsir yang juga me rncergah pernularan 

PMS, serperrti r kondom. 

6) Perrerncanaan Keruangan: Me rmbantu kerluarga me rrerncanakan dan 

me rngerlola ke ruangan me rrerka derngan lerbi rh bairk, me rngirngat jumlah 

anggota ke rluarga yang diri rngirnkan dan sumbe rr daya yang te rrserdira. 

7) Kerserhatan Merntal dan Ermosi ronal: Me rmperrbai rkir kerserhatan me rntal dan 

ermosi ronal anggota kerluarga de rngan me rngurangi r terkanan e rkonomi r dan 

sosiral yang mungki rn dirhadapi r ole rh kerluarga be rsar. 

8) Konserrvasir Sumbe rr Daya: Me rmbantu me rngurangir te rkanan te rrhadap 

sumbe rr daya alam yang te rrbatas, mermpromosi rkan permbangunan 

berrkerlanjutan de rngan me rnjaga kerserirmbangan antara jumlah pernduduk 

dan sumbe rr daya li rngkungan. 

C. Jenis Alat Kontrasepsi  

 Berri rkut jernirs-jernirs alat kontrase rpsir yang dirgunakan dalam program kerluarga 

berrerncan (Ke rserhatan kontrase rpsir. 2021) 

1 Suntirkan Kontrase rpsir 

Suntirkan kontrase rpsir me rngandung hormon progersterron yang me rnye rrupair 

hormon progerste rroner yang di r produksir ole rh wanirta serlama 2 mi rnggu pada 

serti rap awal si rklus mernstruasi r. 

Keruntungan : dapat di rgunakan olerh i rbu yang me rnyusuir, ti rdak pe rrlu  

dirkonsumsi r serti rap hari r atau dirpakai r serberlum me rlakukan hubungan serksual 
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Kerrugiran     : dapat me rmpe rngaruhir sirklus me rnstruasir, tirdak me rli rndungi r 

te rrhadap pernyaki rt mernular se rksual 

2 Kontraserpsir Dalam Rahi rm (I rUD) 

Alat kontraserpsir irntrauterrirner dervircer (IrUD) dirnirlair erferktirf 100% untuk 

kontraserpsir darurat. Alat yang dirserbut Copperr T380A, atau Copererr T bahkan 

terrus erferktirf dalam merncergah 

Keruntungan  : IrUD/ADKR hanya dirperrlukan dir pasang sertirap 5-10 tahun  

serkalir, terrgantung tirper alat yang dirgunakan. Alat terrserbut harus dirpasang atau 

dirlerpas olerh dokterr. 

Kerrugiran       : perrdarahan, nye rrir, kadangkala IrUD/AKDR dapat terrlerpas 

3 Irmplan/Susuk Kontraserpsir 

  Merrupakan alat kontraserpsir yang be rrberntuk batang derngan panjang serkirtar 

4 cm yang di r dalamnya te rrdapat hormon progerste rron, irmplan i rnir kermudi ran 

dirmasukkan ke r dalam kuli rt dirbagi ran le rngan atas. 

Keruntungan : dapat me rncergah terrjadirnya ke rhami rlan dalam jangka waktu 3 

tahun, dapat di rgunakan olerh wani rta me rnyusuir. 

Kerrugiran      : dapat me rmpe rngaruhi r sirklus me rnstruasi r. 

4 Pirl KB 

Merrupakan alat kontraserpsir yang pali rng umum di rgunakan. alat kontrase rpsir i rni r 

me rngandung hormon e rsterrogern dan hormon progersti rn ataupun hanya be rri rsir 

progersterroner untuk me rncergah te rrjadirnya ovulasir. Pirl KB umumnya te rrdirri r 

dari r 21 – 35 table rt yang harus di r konsumsi r dalam satu sirklus atau se rcara 

berrkerlanjutan  

Keruntungan : e rferkti rfirtas ti rnggir derngan pe rrserntaser ke rgagalan hanya se rki rtar  8%, 

hai rd mernjadir lance rr dan kerram be rrkurang saat haird, tertapi r ada pula jernirs pirl     

KB yang dapat me rnghernti rkan haird. 

Kerrugiran   : harus ruti rn dirmi rnum serti rap hari r, tirdak me rli rndungir te rrhadap 

pernyaki rt me rnular serksual, dapat me rni rmbulkan erferk sampi rng terkanan darah 

nai rk permbe rkuan darah, kerluarnya be rrcak darah dan payudara me rngerras, tirdak 

cocok untuk wani rta de rngan kondirsi r me rdirs te rrte rntu serperrti r pernyaki rt jantung, 
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gangguan hati r, kankerr payudara dan kankerr Rahirm, mi rgrairn serrta te rkanan 

darah ti rnggir. 

5 Kondom  

Kondom me rncergah kerhami rlan dan i rnferksir pernyaki rt kerlami rn derngan cara 

me rnghernti rkan sperrma untuk masuk ke r dalam vagi rna. Kondom prira te rrbuat dari r 

bahan late rx (karert), polyurerthane r (plastirk), serdangkan kondom wani rta terrbuat 

dari r polyurerthane r (plasti rk). 

Keruntungan : kondom tirdak mermerngaruhir kersuburan jirka dirgunakan dalam 

jangka panjang, kondom mudah dirdapat. 

Kerrugiran  : karerna sangat tirpirs maka kondom mudah roberk birla tirdak  

dirgunakan atau dirsirmpan sersuair aturan, berberrapa prira tirdak dapat 

mermperrtahankan errerksirnya saat mernggunakan kondom. 

8. Sperrmi rsirda 

Sperrmirsirda adalah alat kontraserpsir yang merngandung bahan kirmira 

(nonoksirnol-9) yang dirgunakan untuk mermbunuh sperrma. Jernirs spermirsirda 

terrbagir mernjadir: 

a) Aerrosol (busa) 

b) Tablert vagirna, supposirtorira atau dirssolvabler firlm 

c) Krirm 

Keruntungan : erferktirf serkertirka (busa dan krirm), tirdak merngganggu produksir 

ASIr, tirdak merngganggu perngguna dan mudah dirgunakan. 

Kerrugiran : irrirtasir vagirna atau irrirtasir pernirs dan tirdak nyaman, gangguan 

rasa panas dir vagirna dan tablert busa vagirna tirdak larut derngan bairk. 

9. Mertode r Ame rnoroa Laktasi r (MAL) 

Lactatironal Amernorrhera Merthod (LAM) adalah mertoder kontraserpsir 

sermerntara yang merngandalkan permberriran Airr Susu Irbu (ASI r) sercara erferktirf 

artirnya hanya dirberrirkan ASIr saja tanpa tambahan makanan dan mirnuman 

lairnnya. MAL atau lactatironal Amernorrhera Merthod (LAM) dapat dirkatakan 

serbagair Mertoder Kerluarga Berrerncana Alamirah (KBA) atau Natural Famirly 

Plannirng, apabirla tirdak dirkombirnasirkan derngan mertoder kontraserpsir lairn. 

Keruntungan : Erferktirf tirnggir (98%) apabirla dirgunakan serlama ernam bulan  



61 
 

 
 

perrtama serterlah merlahirrkan, berlum merndapat haird dan mernyusuir. 

Kerrugiran : mertoder irnir hanya erferktirf dirgunakan serlama 6 bulan serterlah 

merlahirrkan, berlum merndapat haird dan mernyusuir sercara erks-klusirf. 

2.5.2 Asuhan Kebidanan Dalam Keluarga berencana  

Akserptor kerluarga berrerncana (KB) merrupakan berntuk catatan darir asuhan 

kerbirdanan yang dirberrirkan pada irbu yang akan merlaksanakan permakiran KB 

atau calon akserptor KB, serperrtir pirl, suntirk, irmplant, mertoder operrassir prira (MOP) 

dan lairn serbagairnya.  

Ruang Li rngkup Perlayanan Program KB me rlirputi r: 

1. Komuni rkasi r irnformasir dan e rdukasir 

2. Konserlirng 

3. Perlayanan i rnfe rrtirli rtas 

4. Perndirdi rkan serks 

5. Konsultasir pra pe rrkawirnan dan konsultasi r perrkawirnan 

6. Konsultasir ge rnerti rc  

Berberrapa terknirk pernulirsan dalam dokumerntasir asuhan kerbirdanan pada 

akserptor KB antara lairn: 

a. Merngumpulkan Data yai rtu data yang dirkumpulkan pada akserptor antara 

lai rn irdernti rtas pasi rern, ke rluhan utama te rntang ke ri rngirnan me rnjadir akse rptor, 

rirwayat kerserhatan serkarang, ri rwayat ke rserhtana dahulu, ri rwayat ke rserhatan 

kerluarga, ri rwayat mernstruasi r (bagir akse rptor wani rta ), ri rwayat pe rrkawirnan, 

rirwayat KB, ri rwayat obserstrir, keradaaan psirkologi rs, pola kerbirasaan serhari r-

hari r, rirwayat sosiral, budaya, dan e rkonomi r, perme rrirksaan firsirk dan 

pernunjang. 

b. Merlakukan i rntrerpe rstasi r data dasar yang akan dirlakukan berrasal dari r 

berbe rrapa data yang dirte rmukan pada saat perngkajiran i rbu/akserptor KB. 

c. Merlakukan i rderntirfi rkasir diragnosirs atau masalah pote rnsiral dan me rnganti rsirpair 

pernanganannya, be rberrapa hasi rl darir irnterrpre rstasir data dasar dapat 

dirgunakan dalam me rngirdernti rfirkasir di ragnosirs atau masalah pote rnsiral 

kermungki rnanan serhirngga dirte rmukan berbe rrapa diragnosirs atau masalah 
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pote rnsiral irbu atau akserptor KB serperrti r irbu irngirn me rnjadir akserptor KB pirl 

derngan anti rsirpasir masalah pote rnsiral. 

d. Mernertapkan ke rbutuhan te rrhadap ti rndakan se rgerra atau masalah pote rnsiral 

pada irbu atau akse rptor KB, dirlakukan untuk me rngantirsi rpasir dan me rlakukan 

konsultasi r dan kolaborasir derngan kerserhatan lai rn berrdasarkan kondirsir pasire rn 

serperrti r kerbutuhan KIrEr (komuni rkasir, i rnformasi r dan erdukasir) 

e. Mernyusun rerncana asuhan yang me rnye rluruh yai rtu re rncana asuhan 

me rnye rluruh pada i rbu atau akse rptor KB yang di rlakukan se rbagai rmana contoh 

berri rkut : Apabi rla i rbu adalah akse rptor KB pi rl, maka jerlaskan te rntang 

pernge rrtiran dan keruntungan KB pirl, anjurkan me rnggunakan pi rl sercara 

te rratur dan anjurkan untuk pe rrirksa sercara dirni r birla ada ke rluhan 

f. Merlaksankan pe rrerncanaan yai rtu pada tahap irni r dirlakukan re rncana asuhan 

kerbi rdanan me rnye rluruh yang di rbatasi r olerh standar asuhan kerbirdanan pada 

irbu/ akserptor KB 

g. Ervaluasi r pada i rbu/akserptor KB dapat me rnggunakan be rntuk SOAP serbagair 

berri rkut: 

S : Data subjerktirf, berrirsir terntang data darir pasirern merlaluir anamersirs 

(wawancara) yang merrupakan ungkapan langsung terntang kerluhan 

atau masalah KB. 

O :Data objerktirf, data yang dirapat darir hasirl obserrvasir merlaluir 

permerrirksaaan firsirk serberlum atau serlama permakairan KB. 

A :Analirsirs dan irnterrprerstasir, berrdasarkan data yang terrkumpul 

kermudiran dirbuat kersirmpulan merlirputir diragnosirs, antirsirpassir diragnosirs 

atau masalah poternsiral, serrta perrlu tirdaknya tirndakan sergerra 

P : Perrerncanaan, merrupakan rerncana darir tirndakan yang akan dirberrirkan    

terrmasuk asuhan mandirrir, kolaborasir, ters diragnosirs atau 

laboratorirum,  serrta konserlirng untuk tirndak lanjut. 


