
 
 
 

4.5 Keluarga Berencana 

Pada asuhan keluarga berencana, penulis menjelaskan kontra indikasi alat 

kontrasepsi implant  serta  bagaimana penggunaaan alat kontrasepsi implan yang 

akan di masukkan di bawah kulit lengan atas.  Setelah menjelaskan kontra indikasi 

pemasangan implant, penulis melakukan pengukuran tanda tanda vital terutama 

tekanan darah untuk memastikan kembali apakah implant dapat digunakan oleh  

ibu. setelah dilakukan pengukuran tekanan darah selanjutnya penulis melakukan 

pemasangan implant yang didampingi oleh bidan yang bertugas pada saat 

pemasangan  implant. Setelah dilakukan pemasangan implant, kemudian penulis 

memberikan penjelasan seperti  hal hal yang harus di hindari ibu.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 
 

BAB V 

KESIMPULAN DAN SARAN 

 

5.1 KESIMPULAN 

Setelah penulis melakukan asuhan kebidanan yang komprehensif pada ibu H.S 

dari masa hamil trimester III sampai persalinan dan asuhan Bayi baru lahir 

(Kunjungan I 6-48 jam), asuhan masa nifas, dan keluarga berencana mulai dari 

tahap pengkajian sampai dengan evaluasi maka dapat diambil beberapa 

kesimpulan, yaitu 

1. Asuhan kehamilan pada ibu H.S berlangsung normal, keluhan dan rasa 

ketidaknyamanan pada ibu selama kehamilan dapat diatasi dengan baik sampai 

kehamilan aterm dengan menerapkan asuhan standar pelayanan 10T.  

2. Proses persalinan ibu H.S berjalan dengan lancar ± 7 jam, kala 1 berlangsung ±4 

jam, kala II ±30 menit, ditemukan bayi tidak segera menangis dan ada lilitan tali 

pusat longgar dan tidak menerapkan 60 Langkah APN. Ibu dan bayi dalam 

keadaan sehat dan pelaksanaan IMD berhasil dilakukan.  

3. Asuhan bayi baru lahir pada ibu H.S yang dilakukan sebanyak 3 kali kunjungan, 

yaitu pada kunjungan 1 (6-48 jam) bayi sudah disuntikkan vitamin K, Hb0  telah 

diberikan dan bayi masih diberikan ASI eksklusif dan pada kunjungan 

selanjutnya tidak ada ditemukan masalah atau komplikasi. 

4. Asuhan masa nifas ibu H.S dilakukan kunjungan 4 kali dan dalam setiap 

kunjungan tidak ditemukan tanda-tanda bahaya pada masa nifas ibu. 

5. Asuhan Kebidanan Akseptor KB pada ibu H.S yaitu KB Implan yang 

berlangsung hingga jangka panjang yaitu 3 tahun kedepan, yang tidak 

mempengaruhi proses menyusui. 

5.2 SARAN 

1. Bagi Mahasiswa 

a. Mampu mengaplikasikan teori kebidanan yang diperoleh dibangku 

perkuliahan dalam menerapkan asuhan kebidanan di lapangan praktek  

b. Mampu menerapkan asuhan sesuai standar kebidanan yang telah ditetapkan 

sesuai kewenangan dan etika profesi kebidanan. 



 
 
 

c. Dapat meningkatkan kemampuan dalam memberikan asuhan kebidanan 

secara menyeluruh dan berkesinambungan kepada klien. 

2. Bagi Ibu 

1. Memiliki kesadaran untuk secara rutin melakukan pemeriksaan kepada tenaga 

kesehatan atau bidan sejak masa kehamilan hingga bayi baru lahir, sesuai 

dengan standar yang telah dijelaskan oleh petugas kesehatan. 

2. Memberikan ASI eksklusif kepada bayi tanpa tambahan makanan atau 

minuman lain hingga 6 bulan, karena ASI adalah nutrisi terbaik bagi bayi, serta 

mulai mempertimbangkan metode kontrasepsi yang sesuai setelah bayi berusia 

6 bulan.  

   3.   Bagi Bidan di Puskesmas 

       Diharapkan mampu meningkatkan pelayanan dalam pemeberian asuhan 

kebidanan serta mampu memberikan pelayanan secara komprehensif dan 

continue care. Diharapkan bidan dapat melakukan IMD pada saat segera bayi 

baru lahir. 

4. Bagi Institusi 

Meningkatkan dan memperluas area lahan praktek di lapangan sehingga 

diharapkan mahasiswa dapat mahir melakukan asuhan kebidanan pada ibu 

mulai dari masa hamil, persalinan, nifas, bayi baru lahir, dan KB sesuai dengan 

standar profesi bidan dan dapat mengatasi kesenjangan yang timbul antara teori 

dengan perkembangan ilmu kebidanan. 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 
 

DAFTAR PUSTAKA 

 

Andrea, N. A., Rahayu, N. T., Kusuma, D. C. R., Apriyani, M. T. P., Wahyuningsih, 

D., Usman, A. S. H. H., Akib, R. D., Hastuty, D., Jamir, A. F., Susanti, & 

Wijaya, W. (2023). Asuhan Kebidanan Kehamilan. 1, 1–208. 

www.globaleksekutifteknologi.co.id 

Anggreni, D., & Rochimin, A. (2022). Asuhan Persalinan Normal pada Ny “R.” 

Medica Majapahit, 14(1), 15–22. 

C. (2020). Asuhan Kebidanan Masa Nifas. In Angewandte Chemie International 

Edition, 6(11), 951–952. 

Di, K., & Bangka, P. (2024). 4 1 2 - 4. 1(April), 21–30. 

dior dan lenny. (2023). Autraumatic Care Approach pada neonatus (resa awahita 

(ed.); pertama). 

Elina, E., Sugesti, R., & Yolandia, R. A. (2024). Efektifitas Kelas Prenatal Yoga 

terhadap Nyeri Punggung pada Ibu Hamil Trimester III. Indonesia Journal 

of Midwifery Sciences, 3(2), 415–421. 

https://doi.org/10.53801/ijms.v3i2.157 

Emilia, S. S. (2018). Pengaruh Kepatuhan Mengonsumsi Tablet Besi dan 

Kunjungan Kehamilan terhadap Anemia di Puskesmas Hutabaginda. Jurnal 

Reproductive Health, 3(1), 22–31. http://e-journal.sari-

mutiara.ac.id/index.php/JRH/article/view/1500/1143 

Firmanto, A. A. (2019). Perlindungan Hukum Pasien Pada Bidan Praktik Mandiri 

Di Indonesia Pasca Dikeluarkannya Undang-Undang Nomor 4 Tahun 2019 

Tentang Kebidanan. Pranata Hukum, 14(2), 140–156. 

https://doi.org/10.36448/pranatahukum.v14i2.80 

Hatijar, S.ST., M. K., & Irma Suryani Saleh S.ST., M.Kes, Lilis Candra Yanti S.St 

., M. K. (2020). Buku ajar asuhan kebidanan pada kehamilan. In PT. Bina 

Pustaka Sarwono Prawirohardjo. epositori.respati.ac.id/dokumen/R-

00001467.pdf 

Herlina, N., Sari, G. N., Sardaniah, S., Ekowati, E., Silfia, N. N., Ping, M. F., & 

Nabilah, I. (2024). Keterampilan Antenatal. PT. Sonpedia Publishing 

Indonesia. 

Iradati, I. (2021). Program studi pendidikan profesi bidan jurusan kebidanan 



 
 
 

poltekkes kemenkes yogyakarta 2021. 1–60. 

Isnaini, Y. S., & Simanjuntak, M. K. (2023). Buku Ajar Asuhan Kebidanan 

Kehamilan. Penerbit NEM. 

Julianti, R. (2021). Faktor-Faktor Yang Mempengaruhi Bidan Dalam Melaksanaan 

Standar Asuhan Persalinan Normal (Apn) Di Puskesmas Seberang Padang. 

Jurnal Kesehatan Lentera ’Aisyiyah, 3(1), 211–219. 

Kasmiati, K., Dian, P., Ernawati, E., Juwita, J., Salina, S., Winda, D. P., Tri, R., 

Syahriana, S., Asmirati, A., & Irmayanti, A. O. (2023). Asuhan kehamilan. 

Mahagiyani, & Sugiono. (2024). Buku Ajar Buku Ajar Penelitan. 1–120. 

Maryunani, A. (2017). Asuhan Ibu Nifas Dan Asuhan Ibu Menyusui. 

Naomi Hutabarat. (2024). Vol. 6 No.2 Edisi 3 Januari 2024 

http://jurnal.ensiklopediaku.org Ensiklopedia of Journal. Ensiklopedia of 

Journal, 6(2), 76–82. 

Nasution, L. (2020). Faktor Yang Berhubungan Dengan Pendampingan Suami 

Pada Saat Ibu Menghadapi Persalinan Di Uptd Puskesmas Rawat Inap  

https://repository.unar.ac.id/jspui/bitstream/123456789/2910/1/SOF COPI 

LUSI BR.pdf 

Panggabean, M. S. dan H. (2021). Asi Eklusif pada Bayi Post Sectio Caesarea 

(pertama). 

Papu, I. R. N. (2019). Asuhan Kebidanan Berkelanjutan Pada Ny H.M 

DiPuskesmas Pasir Panjang Kota Kupang. 

Paramitha Amelia, K. (2019). Asuhan kebidanan pada persalinan dan bayi baru 

lahir. Konsep Dasar Persalinan, 1–13. 

Permata Sari, I., Afny Sucirahayu, C., Ainun Hafilda, S., Nabila Sari, S., Safithri, 

V., Febriana, J., Hasyim, H., Studi Magister Ilmu Kesehatan Masyarakat, 

P., Kesehatan Masyarakat, F., & Sriwijaya, U. (2023). Faktor Penyebab 

Angka Kematian Ibu Dan Angka Kematian Bayi Serta Strategi Penurunan 

Kasus (Studi Kasus Di Negara Berkembang) : Sistematic Review. 

PREPOTIF Jurnal Kesehatan Masyarakat, 7(3), 2023. 

Prawirohardjo, S. (2020). ilmu kebidanan (ke empat). 

Prawiroharjdo, S. (2020). Ilmu kebidanan (4th ed.). Kudus Mulya. 



 
 
 

Putri Utami, A. (2024). Asuhan Kebidanan Komprehensif Pada Ibu Hamil Tm Ii 

Dengan Anemia Ringan Di Pmb" L" Kota Bengkulu Tahun 2024. Sekolah 

Tinggi Ilmu Kesehatan Sapta Bakti. 

Silvia, N., Didik, N., Imanah, N., & Sukmawati, E. (2022). J-

trianandra.ac.id/index.php/klinik Trimester Iii , Persalinan , Nifas , 

Neonatus , Dan Keluarga Berencana Case Study : Midwife Care On My 

While Trimester Iii Pregnancy , Labor , Niurnal Ilmiah Kedokteran Dan 

Kesehatan Halaman Jurnal : http://ejurnal.stie. 1(2). 

Yanti, E. M., & Fatmasari, B. D. (2023). Buku psikologi kehamilan, persalinan, dan 

nifas. Penerbit NEM. 

Yuni fitriana,  widy nurwiandani. (2021). asuhan persalinan secara komprehensif 

dan asuhan kebidanan. 

Yuni Ramadhaniati, D. R. (2023). Buku Saku Asuhan Kehamilan, Pra Nikah dan 

Pra Konsepsi. Tahta Media Grup, 101. 

Ziya, H., & Putri Damayanti, I. (2021). Senam Kegel Sebagai Upaya Mengurangi     

Keluhan Sering BAK di Trimester III Kehamilan. Jurnal Kebidanan 

Terkini (Current Midwifery Journal),1 (2),119–125. 

https://doi.org/10.25311/jkt/vol1.iss2.603 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 
 

 



 
 
 

 



 
 
 

 



 
 
 

DAFTAR RIWAYAT HIDUP 

Nama        : Indryana Esra Nainggolan 

Tempat, Tanggal Lahir    : Sikoling-koling, 14 Februari 2004         

Agama        : Kristen Protestan 

Alamat                             : Desa Paranginan, Kecamatan Manduamas,  

 Kabupaten Tapanuli Tengah 

Kewarganegara      : Indonesia 

Status        : Mahasiswa 

Anak Ke       : 2 dari 5 bersaudara 

 

Riwayat Pendidikan 

1. TK ST YOSEF 

2. SDN 155708 Manduamas 

3. SMP Swasta Budi Mulia Tumba Jae 

4. SMA Swasta Budi Mulia Tumba Jae 

 

Pengalaman Organisasi 

1. Ketua dari seksi bidang Kesehatan (UKS) SMP Budi Mulia Tumba Jae 

2. Ketua dari seksi bidang Kesehatan (UKS) SMA Budi Mulia Tumba Jae 

3. Himpunan Mahasiswa Kebidanan Tapanuli Utara sebagai ketua Divisi 

Kesehatan 

 

 

 

 

 

 

 



 
 
 

DAFTAR DIAGNOSA NOMENKLATUR KEBIDANAN 

NO DIAGNOSA 

1 Persalinan Normal 35 Invertio Uteri 

2 Partus Normal 36 Bayi Besar 

3 Syok 37 Malaria Berat Dengan Komplikasi 

4 DJJ tidak Normal 38 Malaria Ringan Dengan Kompikasi 

5 Abortus 39 Mekoneum 

6 Solutio Placenta 40 Meningitis 

7 Akut Pyelonephritis 41 Metritis 

8 Amnionitis 42 Migrain 

9 Anemia Berat 43 Kehamilan Mola 

10 Apendiksitis 44 Kehamilan Ganda 

11 Atonia Uteri 45 Partus Macet 

12 Infeksi Mamae 46 Posisis Occiput Posterior 

13 Pembengkakan Mamae 47 Posisis Occiput Melintang 

14 Presentasi Bokong 48 Kista Ovarium 

15 Asma Bronchiale 49 Abses Pelvik 

16 Presentasi Dagu 50 Peritonitis 

17 Disproporsi Sevalo Pelvik 51 Placenta Previa 

18 Hipertensi Kronik 52 Pneumonia 

19 Koagilopati 53 Preeklamsia Ringan/Berat 

20 Presentasi Ganda 54 Hipertensi Karena Kehamilan 

21 Cystitis 55 Ketuban Pecah Dini 

22 Eklampsia 56 Partus Prematurus 

23 Kelainan Ektopik 57 Prolapsus Tali Pusat 

24 Ensephalitis 58 Partus Fase Laten Lama 

25 Epilepsi 59 Partus Kala II Lama 

26 Hidramnion 60 Sisa Plasenta 

27 Persentase Muka 61 Retensi Plasenta 

28 Persalinan Semu 62 Rupture Uteri 

29 Kematian Janin 63 Bekas Luka Uteri 

30 Hemorargrik Antepartum 64 Presentasi Bahu 

31 Hemorargrik Postpartum 65 Distosia Bahu 

32 Gagal Jantung 66 Robekan  

33 Intertia Uteri 67 Tetanus  

34 Infeksi Luka 68 Letak Lintang 
 

 

 



 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 
 

Laporan Persalinan 

Pada tanggal 27 maret 2025, pukul 18.00 WIB Ibu H.S G1P0A0, umur 27 

Tahun dengan Usia kehamilan 40-42 minggu datang ke Puskesmas Onan Hasang 

mengatakan nyeri sejak pukul 12.00 WIB. Ibu mengatakan keluar lendir bercampur 

darah dari kemaluan Ibu, hasil pemeriksaan tanda-tanda vital tekanan darah 100/80 

mmHg, suhu 36,5⸰C, nadi 78x/i, pernapasan 20x/i, kontraksi 3x10”40 detik. Hasil 

pemeriksaan dalam didapat porsio tipis lunak, dengan pembukaan 6 cm, dan selaput 

ketuban utuh. Lalu pada pukul 20.30 WIB didapat TD: 110/80 mmHg, nadi: 78x/i, 

DJJ:145x/i, His: 5x/i10”>1 menit dan VT: 10 cm dengan penurunan kepala 0/5. 

ketuban pecah spontan dan berwarna jernih, dan pada pukul 21.10 WIB bayi Ibu 

H.S lahir spontan segera menangis, jenis kelamin: perempuan, BB :2700 gram 

panjang badan: 49 cm, kemudian dilakukan manajemen aktif  kala III dengan 

peregangan tali pusat terkendali dan telah diberikan oksitosin 10 IU segera setelah 

bayi lahir, plasenta lahir lengkap dan tidak ditemukan tanda bahaya dan ada robekan 

jalan lahir sampai kulit perineum. Setelah persalinan selesai pada pukul 21.35 WIB 

dilakukan asuhan kala IV. Pada 1 jam pertama dilakukan pemeriksaan per 15 menit. 

Pada pukul 21.35 WIB, TD:110/80 mmHg, nadi:78x/i, suhu: 36,5 C, TFU: 2 jari di 

bawah pusat, kontraksi uterus: baik, kandung kemih: tidak penuh, perdarahan: ±30 

cc. Pukul 21.50 WIB, TD: 110/80 mmHg, nadi: 78x/i, TFU: 2 jari dibawah pusat, 

kontraksi uterus: baik, kandung kemih: tidak penuh, perdarahan: ±30 cc, pukul 

22.05 WIB, TD: 110/80 mmHg, nadi: 78x/i, TFU: 3 Jari bawah pusat, kontraksi: 

baik, kandung kemih: tidak penuh, perdarahan: ±30 cc. Pukul 22.20 WIB 

TD:110/70 mmHg, nadi:80x/i, TFU: 3 jari dua pusat, kontraksi: baik, kandung 

kemih: tidak penuh, perdarahan: ±20 cc. Lalu pada pemantauan persalinan kala IV 

pada jam kedua dilakukan per 30 menit. Pukul 22.50 WIB, TD:110/70 mmHg, nadi: 

80x/i, suhu: 36,5 C, TFU: 3 jari di bawah pusat, kontraksi: baik, kandung kemih: 

tidak penuh, perdarahan: ±20 cc, Pukul 23.00 WIB, TD: 110/70 mmHg, nadi:80x/i, 

TFU: 3 jari dibawah pusat, kontraksi: baik, kandung kemih: tidak penuh, 

perdarahan: ±10 cc. Tidak ditemukan tanda bahaya dan kala IV berjalan dengan 

normal. 



 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 
 

DOKUMENTASI ASUHAN KEBIDANAN KEHAMILAN TRIMESTER III 

KUNJUNGAN I DENGAN STANDAR 10 T 

Hari/ Tanggal : Kamis, 06 Maret 2025 

Tempat  : Puskesmas Onan Hasang 

Pengukuran Tinggi Badan 

 

Pengukuran Berat Badan 

Pengukuran Tekanan Darah Pengukuran LILA 



 
 
 

Pemeriksaan DJJ Pemeriksaan Panggul 

Pemeriksaaan Laboratorium 

(Pemeriksaan HB) 

Pemeriksaan DJJ 

 

 



 
 
 

DOKUMENTASI ASUHAN KEBIDANAN KEHAMILAN TRIMESTER 

III  PADA KUNJUNGAN II 

Hari/ Tanggal : Rabu, 13 Maret 2025 

Tempat  : Poskesdes Lumban Jaean 

Pengukuran Berat Badan  Pengukuran Tekanan Darah 

 

Pemeriksaan DJJ Pemberian Penkes 

 



 
 
 

DOKUMENTASI ASUHAN KEBIDANAN PERSALINAN INPARTU 

PADA IBU H.S G1P0A0 

Tanggal  : 27 Maret 2025 

Tempat  : Puskesmas Onan Hasang 

Pelaksana Asuhan Kebidanan Kala I untuk menentukan Pembukaan 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 
 

DOKUMENTASI ASUHAN KEBIDANAN PERSALINAN KALA II 

 

Tanggal  : 27 Maret 2025 

Tempat  : Puskesmas Onan Hasang  

Menolong Melahirkan Kepala Bayi Menolong pengeluaran badan bayi 

Melakukan pembersihan jalan    napas Melakukan pengkleman tali pusat 



 
 
 

DOKUMENTASI ASUHAN KEBIDANAN PERSALINAN KALA III 

 

Tanggal  : 27 Maret 2025 

Tempat  : Puskesmas Onan Hasang  

Melakukan penyuntikan oksitosin Melakukan PTT 

Menolong pengeluaran plasenta Pengecekan kelengkapan plasenta 

 



 
 
 

DOKUMENTASI ASUHAN KEBIDANAN PERSALINAN KALA IV 

 

Tanggal  : 27 Maret 2025 

Tempat  : Puskesmas Onan Hasang  

 

Melakukan IMD  Penjahitan perenium 

Melakukan pemeriksaan TD Menghitung nadi dan pernapasan 



 
 
 

DOKUMENTASI ASUHAN KEBIDANAN PADA BAYI BARU LAHIR 

Hari/Tanggal  : 27 Maret 2025 

Tempat  : Puskesma Onan Hasang 

Penyuntikan Vit K Penimbangan Berat badan 

Pengukuran lingkar kepala Memakaikan pakaian bayi 

 



 
 
 

DOKUMENTASI ASUHAN KEBIDANAN PADA BAYI BARU LAHIR 

KUNJUNGAN III HARI KE 8 

Hari/Tanggal  : 03 April 2025 

Tempat  : Rumah Ibu H.S Lumban Jaean 

Memandikan bayi Mengeringkan Bayi 

Perawatan tali pusat Memakaikan pakaian bayi 

 



 
 
 

DOKUMENTASI ASUHAN KEBIDANAN PADA BAYI BARU LAHIR 

KUNJUNGAN II HARI KE 3 

Hari/Tanggal  : 30 Maret 2025 

Tempat  : Rumah Ibu H.S Lumban Jaean 

Memandikan bayi Mengeringkan Bayi 

Perawatan tali pusat Perawatan tali pusat 

 



 
 
 

DOKUMENTASI ASUHAN KEBIDANAN PADA IBU H.S MASA NIFAS 

KUNJUNGAN I HARI KE 1 

Hari/Tanggal  : 28 Maret 2025 

Tempat  : Rumah Ibu H.S Lumban Jaean 

Pengukuran TD Melakukan Palpasi 

Pengukuran TFU  PengukuranTFU 

 



 
 
 

DOKUMENTASI ASUHAN KEBIDANAN PADA IBU H.S MASA NIFAS 

KUNJUNGAN II HARI KE 4 

Hari/Tanggal  : 30 Maret 2025 

Tempat  : Rumah Ibu H.S Lumban Jaean 

Pengukuran TD Melakukan Palpasi 

Pemeriksaan TFU   Memberikan Penkes Teknik Menyusui 

Yang Baik 

 



 
 
 

DOKUMENTASI ASUHAN KEBIDANAN PADA IBU H.S MASA NIFAS 

KUNJUNGAN III HARI KE 10 

Hari/Tanggal  : 05 April 2025 

Tempat  : Rumah Ibu H.S Lumban Jaean 

Pengukuran TD Perawatan Payudara 

   

 



 
 
 

DOKUMENTASI ASUHAN KEBIDANAN PADA IBU H.S MASA NIFAS 

KUNJUNGAN IV HARI KE 40 

Hari/Tanggal  : 05 Mei 2025 

Tempat  : Rumah Ibu H.S Lumban Jaean 

 

Pengukuran TD Pemeriksaan TFU 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 
 

DOKUMENTASI ASUHAN KEBIDANAN KELUARGA BERENCANA  

PEMAKAIAN IMPLANT 

 

Hari/Tanggal : Rabu, 7 Mei 2025 

Tempat   : Puskesmas Onan Hasang  

 

Pemberian Lidocain Pemasangan Implant 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


