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BAB IV 

TINJAUIAN KASUIS 

A. Gambaran Lokasi Pe lne llitian  

Lokasi stu idi kasu is dilaku ikan di Puiske lsmas Be lnu i-be lnu ia Jalan Ir. H. 

Alala, Kelcamatan Be lnu i-be lnu ia, Kota kelndari Su ilawe lsi Te lnggara 

de lngan batas-batas wilayah se lbagai belriku it : 

a. Se lbe llah timuir : Damkar kota Kelndari 

b. Se lbe llah sellatan : Ru imah Atle lt 

c. Se lbe llah barat : Kantor Camat 

d. Se lbe llah uitara : Lapangan Belnu i-be lnu ia 

Fasilitas yang telrse ldia di puiske lsmas Be lnu i-be lnu ia yaitu i : 1 Ruiang 

nifas delngan juimlah 2 ranjang, 1 ruiang pelme lriksaan ibu i hamil, 1 

ru iang be lrsalin/ VK (Ve lrlos Kame lr) dan 1 ru iang tu inggu i. Juimlah 

SDM ada 12 orang bidan. 

B. Asuihan Ke lbidanan Pada Ke lhamilan Trime lste lr III 

Kuinjuingan ANC Pelrtama  

Tanggal pe lngkajian  : 14 Mare lt 2024  Pu iku il : 09.00 WITA 

Nama Pelngkaji   : Irda dilla dwi anasta 

Te lmpat      : Poli KIA/KB Pu iske lsmas Be lnui-be lnu ia 

LANGKAH I. IDE LNTIFIKASI DATA DASAR 

A. Ide lntitas Istri/Suiami 

Nama    : Ny. “I”  / Tn. “F” 

UImu ir     : 20 Tahuin  / 29 Tahu in 
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Su iku i  : Makassar  / Buigis 

Agama  : Islam  / Islam 

Pe lndidikan  :  SMP  / SMA 

Pe lke lrjaan         : IRT   / Wiraswasta 

Alamat  : Jl. Pelmbanguinan 

Lama Melnikah  :  4 tahu in 

B. Data biologis 

1. Alasan Kuinju ingan 

Ibu i me lngatakan ingin me lme lriksakan kelhamilannya 

2. Ke llu ihan UItama 

Ibu i me lngatakan tidak me lngalami ke llu ihan apapuin 

3. Riwayat Haid 

a. Me lnarche l   : 14 tahu in 

b. Siklu is      : 28 hari 

c. Lamanya     : 5-6 hari 

d. Banyaknya  : 2-3 kali ganti pe lmbalu it /hari 

e. Ke llu ihan       : Tidak ada 

4. Riwayat  kelhamilan se lkarang 

a. Ini me lru ipakan ke lhamilan yang ke ltiga, pe lrnah me llahirkan 1 kali dan 

pe lrnah ke lgu igu iran 1 kali      

b. Hari Pe lrtama Haid Telrakhir adalah 13 Ju ili 2023, TP 20-04-2024 

c. Be lrat Badan se lbellu im hamil adalah 54 kg 
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d. Ibu i me lngatakan me lrasakan janinnya belrge lrak aktif seljak u imu ir 

ke lhamilan 20 minggui hingga se lkarang pada pe lru it se lbe llah kanan 

ibu i 

e. Ibu i me lngatakan selring mu ial dan muintah saat hamil mu ida se lrta 

nafsui makan kuirang 

f. Ibu i me lngatakan te llah me lme lriksakan ke lhamilannya se ljak u imu ir 

ke lhamilan 16 minggu i di Puiske lsmas, posyandu i dan dokte lr. Ibui 

te llah melme lriksakan ke lhamilannya 5 kali olelh bidan dan 2 kali ole lh 

doktelr 

g. Ibu i me lngatakan sellama ke lhamilan ini su idah melndapatkan 

imu inisasi TT 1 kali. 

h.  Ibui me lngatakan tidak pe lrnah me lngonsu imsi obat-obatan dan jamui 

se llain yang dibe lrikan ole lh bidan yaitu i tablelt tambah darah, 

Kalsiu im, dan vitamin B.Com. 

i. Ibu i me lngatakan se ltiap builan se llalu i me lme lriksakan ke lhamilannya di 

Posyandui dan di Pu iske lsmas se lrta ibu i su idah 2 kali pe lriksa 

ke lhamilan kel Dokte lr 

5. Riwayat ke lhamilan, pelrsalinan dan nifas lalu i 

Hamil 
Kel 

Tahuin 
Partuis 

UIsia 
Kelhamilan 

Jelnis 
Partuis 

Pelnolong Pelnyuilit Bayi 
JK   PB   BB 

Nifas 
ASI       Kell 

1 Abortuis       

2 2022 Atelrm Normal Bidan - P     48   2,7 +            - 

3 Kelhamilan selkarang 

Su imbelr : Data prime lr 
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6. Riwayat KB se lbe llu imnya 

a. Kontrase lpsi yang lalui   : Suintik 3 Builan 

b. Ke llu ihan    : Me lnstru iasi tidak lancar 

c. Lamanya pe lmakaian    :    1 tahuin  

d. Alasan belrhe lnti       : Ingin me lnambah momongan 

7. Riwayat ginelkologi 

Ibu i me lngakatan tidak pe lrnah me lndelrita pe lnyakit gine lkologi selpe lrti 

infe lrtilitas, tu imor, PMS, dan ope lrasional abdome ln 

8. Riwayat Pelnyakit  

Ibu i me lngatakan tidak ada riwayat pe lnyakit ke ltu iru inan selpe lrti 

hipe lrte lnsi, jantu ing, diabelte ls me lllitu is, dan pe lnyakit melnu ilar se lpe lrti 

TBC, HIV/AIDS, asma, dan helpatitis B  

Ibu i me lngatakan saat ini se ldang tidak me lnde lrita pe lnyakit apapuin 

9. Pola Nuitrisi 

Se lbe llu im hamil  

a. Fre lku ie lnsi makan : 2 – 3 kali/hari 

b. Fre lku ie lnsi minu im : 8 – 10 ge llas/hari 

c. Pantang makan    : Tidak ada 

Se lte llah hamil fre lku ie lnsi makan ibui be lrtambah me lnjadi 3-4 kali/hari 

de lngan porsi se ldikit 

10.   Pola E Lliminasi 

Se lbe llu im hamil 
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a. BAB : 1 kali/ hari 

b. BAK : 3-4 kali/hari 

Se lte llah hamil fre lku ie lnsi BAK ibu i le lbih se lring yaitu i le lbih dari 4x selhari 

11. Pola Istirahat/Tidu ir 

Se lbe llu im hamil  

Malam   :  ± 8 jam  

Siang   :  ± 2 jam  

Masalah  : Tidak ada ke llu ihan 

Se lte llah hamil fre lku ie lnsi tidu ir siang ibu i belrku irang melnjadi 1 jam/hari 

C. Pe lngeltahu ian ibu i hamil 

Ibu i me lngeltahu ii te lntang pelntingnya me lnjaga ke lbe lrsihan diri 

Ibu i me lngeltahu ii te lntang tanda bahaya ke lhamilan 

Ibu i me lngeltahu ii te lntang tanda tanda pelrsalinan  

D. Data sosial  

1. Statuis pe lrnikahan : Sah 

2. Lama melnikah : ± 4 Tahuin 

3. Ke lhamilan direlncanakan dan ditelrima 

4. Pe lrasaan ibu i dan ke llu iarga te lrhadap ke lhamilan yaitu i sangat 

se lnang 

5. Su iami me lndu iku ing dan se llalu i me lnsu ipport ibu i 

6. Ke llu iarga me lndu iku ing de lngan be lrbagi informasi melnge lnai 

ke lhamilan 
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E. Pe lme lriksaan  

1. Ke ladaan u imu im ibu i baik 

2. Ke lsadaran composme lntis 

3. BB selbe llu im hamil 54kg 

4. BB 60kg 

5. TB 157cm 

6. Lila 24,5 cm 

7. Tanda tanda vital 

TD: 100/70 MmHg 

Nadi: 80 kali/me lnit 

Su ihu i: 36,5 

Pe lrnafasan: 20 kali/melnit 

8. Ke lpala 

Rambu it hitam Panjang,tidak rontok dan tidak ada belnjolan 

9. Wajah 

E Lkspre lsi tampak te lnang, tidak ada oe lde lma dan cloasma 

10. Mata  

Sime ltris kiri dan kanan, konjuingtiva anelmis, pe lngellihatan normal 

11. Hidu ing  

Sime ltris, tidak ada polip dan pe lngellu iaran se lcre lt 

12. Mu ilu it  

Bibir tampak le lmbab, tidak ada carie ls dan sariawan 

13. Te llinga  
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Sime ltris, dauin te llinga belrbe lntu ik se lmpu irna, tidak ada 

pe lngellu iaran se lkre lt dan pelnde lngaran baik 

14. Le lhe lr  

Tidak ada pelmbe lsaran ve lna juigu ilaris dan kelle lnjar tiroid 

15. Payu idara  

Sime ltris, pu iting suisu i me lnonjol dan tidak ada belnjolan 

16. Abdome ln   

a. Inspelksi  

Nampak striael albicans dan linela nigra, dan tidak ada lu ika 

be lkas ope lrasi 

b. Palpasi  

1) Tonuis otot pe lru it tidak te lgang  

2) TFUI 30 cm 

3) Lp 97 cm 

4) Le lopold 1, tinggi fuindu is te lraba 3 jari di atas pu isat 

5) Le lopold 2, telraba puingguing janin dise lbellah kiri pe lru it ibu i 

6) Le lopold 3, pre lse lntasi ke lpala 

7) Le lopold 4, pre lse lntasi be llu im masu ik PAP (konve lrge lnt) 

c. Au isku iltasi  

DJJ 135 kali/me lnit 

17. Ge lne ltalia luiar dan anuis 

Tidak dilaku ikan pelme lriksaan 

18. E Lksre lmitas  
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Tangan dan kaki sime ltris, warna ku iku i me lrah mu ida, tidak ada 

oe lde lma dan varisels 

F. Data pe lnu injang  

Pe lme lriksaan HB: 9,8 gr/dl 

LANGKAH II. DIAGNOSA/MASALAH AKTUIAL 

Diagnosis: 

G3 P1 A1,  u isia ke lhamilan 34 minggu i 4 hari, intrau ite lrine l, janin 

tu inggal, janin hidu ip, pu ingguing kiri, pre lse lntasi ke lpala, bellu im masu ik 

PAP, keladaan ibu i baik, ke ladaan janin baik. De lngan masalah anelmia 

se ldang 

1. G3 P1 A1 

Dasar  

DS:  

Ibu i me lngatakan kelhamilan se lkarang me lru ipakan kelhamilan ke ltiga, 

pe lrnah mellahirkan satu i kali, dan pe lrnah melngalami kelgu igu iran satui 

kali. 

DO:  

a. Tonuis otot te lraba luinak 

b. Tampak striael albicans 

Analisis dan inte lrpre ltasi  

Tonuis otot te lraba lu inak karelna su idah pe lrnah me lngalami 

pe lre lgangan selbe llu imnya. Pada ibu i mu iltigravida te lrdapat striael 

albicans yaitu i belru ipa garis garis yang be lrwarna pu itih pada ku ilit 
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kare lna melru ipakan striae l be lkas kelhamilan se lbe llu imny. (Prawihardjo 

dan Wiknjosastro,2016) 

2. UIsia ke lhamilan 34 minggui 4 hari 

Dasar  

DS: 

Ibu i me lngataka hari pe lrtama haid telrakhir tanggal 17-07-2023, 

DO; 

Tanggal kuinju ingan 14-03-2024 

Analisis dan inte lrpre ltasi  

De lngan melngguinakan ru imu is ne lagle l dan HPHT sampai de lngan 

tanggal pe lngkajian maka dapat dipe lrole lh masa gelstasi 34 minggu i 4 

hari. Dan pe lmbe lsaran pelru it se lsu iai de lngan u isia ke lhamilan (Astuiti e lt 

al., 2017) 

Pe lrhitu ingan:  

  TP – Tanggal ku inju ingan  

  = (20-04-2024) – (14-03-2024) = 5 mingggui 3 hari 

  = (5 minggui 3 hari – 40 minggu i) 

  = 34 minggu i 4 hari 

3. Intrauite lrine l  

Dasar  

DS:  

Ibu i me lngatakan pe lrge lrakan janin mu ilai dirasakan se ljak u isia 

ke lhamilan 20 minggu i sampai selkarang. 
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DO:  

a. Pe lmbe lsarat pe lru it se lsu iai u isia ke lhamilan  

b. Ibu i tidak me lngellu ih adanya nyelri te lkan 

Analisis dan inte lrpre ltasi  

Tidak ada nye lri te lkan, dan pe lmbe lsaran pe lru it se lsu iai de lngan uisia 

ke lhamilan me lru ipakan indikator bahwa janin be lrada didalam kavu im 

u ite lri (Wiknjosastro, 2016) 

4. Janin Tu inggal  

Dasar  

DS: 

Ibu i me lngatakan pe lrge lrakan janin mu ilai dirasakan se ljak u isia 

ke lhamilan 20 minggu i sampai selkarang. 

DO:  

a. Pada pelme lriksaan palpasi Lelopold I telraba ku irang bu ilat, ku irang 

ke lras, dan ku irang me lle lnting yaitu i bokong, pada Le lopold II 

ku iadran kiri te lraba ke lras, datar dan me lmanjang se lpe lrti papan 

yaitu i pu inggu ing kiri dan pada kuiadran kanan telraba bagian 

bagian ke lcil janin yaitu i e lksre lmitas. Lelopold III te lrba kelras builat 

dan melle lnting yaitu i ke lpala dan ke lpala masih dapat digoyangkan. 

b. DJJ te lrde lngar je llas, ku iat dan telratu ir delngan fre lku ie lnsi 135 

kali/me lnit 

Analisis dan inte lrpre ltasi  
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Be lrdasarkan hasil pe lme lriksaan palapsi Lelopold didapatkan fu indu is 

te lraba kuirang ke lras, ku irang builat, dan ku irang me lle lnting yaitui 

bokong. Pada ku iadran kiri te lraba ke lras dan me lmanjang selpe lrti 

papan yaitui pu inggu ing kiri pada kuiadran kanan te lraba bagian bagian 

ke lcil janian yaitu i e lksre lmitas dan diatas simpisis te lraba builat, ke lras 

dan melle lnting yaitu i ke lpala selrta DJJ te lrde lngar di salah satu i sisi 

pe lru it ibu i me lru ipakan pelrtanda Janin tuinggal (Prawihardjo dan 

Wiknjosastro, 2016) 

5. Janin hidu ip  

Dasar  

DS: 

Ibu i me lngatakan me lrasakan janinnya belrge lrak aktif se ljak u imu ir 

ke lhamilan 20 minggu i hingga selkarang pada pe lru it se lbe llah kanan  

DO: 

Au isku iltasi DJJ te lrde lngar jellas, ku iat dan te lratu ir dibaian kiripe lru it ibui 

de lngan frelku ie lnsi 135 kali/me lnit 

Analisis dan inte lrpre ltasi  

Adanya su iatu i pelrge lrakan janin dan de lnyu it jantu ing janin (DJJ), 

me lnjadi pelrtanda bahwa janin hidu ip. Bu inyi jantuing janin yang dalam 

ke ladaan se lhat yaitu i te lratu ir delngan frelku ie lnsi 120-160 kali/me lnit, 

pe lrge lrakan janin yang ku iat dirasakan ibu i ju iga dapat me lnjadi 

pe lrtana bahwa janin hidu ip delngan frelku ie lnsi satu i kali pe lrjam atau i 

le lbih dari 10 kali/12 jam dan de lngan adanya pelmbe lsaran uite lru is 
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me lnandakan bahwa janin hiduip dan be lrtu imbu ih (Prawihardjo dan 

Wiknjosastro, 2016) 

6. Pu inggu ing kiri  

Dasar  

DS:  

Ibu i me lngatakan me lrasakan janinnya belrge lrak aktif se ljak u imu ir 

ke lhamilan 20 minggu i sampai selkarang 

DO:  

Saat Le lopold II pada ku iadran kiri te lraba ke lras dan me lmanjang 

se lpe lrti papan yaitui puinggu ing kiri pada ku iadran kanan te lraba bagian 

bagian kelcil janin yaitui e lksre lmitas 

Analisis dan inte lrpre ltasi  

Pada kuiadran kiri te lraba ke lras dan melmanjang se lpelrti papan yaitu i 

pu inggu ing kiri (pu iki) pada ku iadran kanan te lraba bagian bagian kelcil 

janian yaitu i e lksre lmitas (Prawihardjo dan Wiknjosastro, 2016) 

7. Pre lse lntasi ke lpala  

Dasar  

DS: 

- 

DO:  

Le lopold I telraba ku irang bu ilat, ku irang kelras, dan ku irang me lle lnting 

yaitu i bokong dan pada Le lopold III te lraba ke lras builat dan melle lnting 

yaitu i ke lpala 
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Analisis dan inte lrpre ltasi  

Be lrdasarkan hasil pe lme lriksaan palapsi Le lopold I dan III didapatkan 

fu induis te lraba ku irang ke lras, ku irang bu ilat, dan ku irang melle lnting 

yaitu i bokong dan diatas simpisis te lraba builat, ke lras dan me lle lnting 

yaitu i ke lpala (Prawihardjo dan Wiknjosastro, 2016) 

8. Ke lpala be llu im masu ik PAP  

Dasar  

DS: 

- 

DO: 

a. pada palpasi Lelopold III te lraba ke lras bu ilat dan me lle lnting yaitui 

ke lpala 

b. pada palpasi Lelopold IV bagian telre lndah masih dapat 

digoyangkan yang belrarti be llu im masu ik PAP (konve lrge ln) 

Analisis dan intrpreltasi 

Pada palpasi Le lopold III telraba kelras bu ilat dan me lle lnting yaitu i 

ke lpala dan pada palpasi Le lopold IV  ke lduia tangan masih be lrte lmu i 

se lrta bagian te lre lndah masih dapat digoyangkan yang be lrarti be llu im 

masu ik PAP (konvelrge ln). (Varne ly, 2016) 

9. ke ladaan ibui baik  

dasar  

DS: 

- 
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DO: 

1. Ke ladaan u imu im ibu i baik 

2. Ke lsadaran composme lntis 

3. Tanda tanda vital 

TD: 100/70 MmHg 

Nadi: 80 kali/me lnit 

Su ihu i: 36,5 

Pe lrnafasan: 20 kali/melnit 

4. Pada pelme lriksaan fisik dan laboratoriu im tidak ditelmu ikan adanya 

ke llaianan  

Analisis dan inte lrpre ltasi 

Ibu i dapat be lrkomu inikasi de lngan baik, TTV dalam batas normal, 

wajah tidak pu icat, tidak ada oe ldelma dan pe lme lriksaan fisik tidak 

te lrdapat kellaianan me lnandakan keladaan ibu i baik. (Prawihardjo 

dan Wiknjosastro, 2016) 

10.   Keladaan janin baik  

Dasar  

DS: 

Ibu i me lngatakan me lrasakan janinnya belrge lrak aktif seljak u imu ir 

ke lhamilan 20 minggu i sampai selkarang 

DO: 

DJJ te lrde lngar jellas, ku iat dan telratu ir de lngan fre lku ie lnsi 135 

kali/me lnit 
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Analisis dan inte lrpre ltasi 

Janin dalam ke ladaan baik jika pelrge lrakan janin dalam batas 

normal yaitui 10 gelrakan/12 jam dan frelku ie lnsi de lnyu it jantu ing (DJJ) 

dalam batas normal 120-160 kali/melnit te lrde lngar jellas ku iat dan 

te lratu ir. (Prawihardjo dan Wiknjosastro, 2016) 

11.  Masalah Ane lmia se ldang 

Dasar  

DS:- 

DO: 

Pe lme lriksaan helmoglobin 9,8 gr/dl 

Analisis dan inte lrpre ltasi 

Ane lmia adalah suiatu i kondisi dimana ju imlah se ll darah melrah ataui 

konselntrasi helmoglobin di dalamnya le lbih re lndah dari biasanya. 

Dikatakan ane lmia ringan apabila kadar Hb ibu i hamil antara 10-10,9 

gr/dl, anelmia se ldang jika kadar Hb ibui hamil antara 7-9,9 gr/dl dan 

dikatakan anelmia be lrat jika kadar Hb ibu i hamil ku irang dari 7 gr/dl 

(WHO, 2024) 

Langkah III. Ide lntifikasi Diagnosis / Masalah Pote lnsial 

Tidak ada data yang me lndu iku ing u intu ik telrjadinya masalah pote lnsial 

Langkah IV. Tindakan Se lge lra/Kolaborasi 

Tidak ada data yang melndu iku ing uintu ik dilaku ikannya tindakan 

se lge lra/kolaborasi 

Langkah V. Re lncana Asuihan 



108 
 

 

1. Tu iju ian 

a. Ke lhamilan be lrlangsuing normal 

b. Ke ladaan ibu i baik dan janin baik 

c. Me lnde lte lksi dini adanya ke lmu ingkinan telrjadi komplikasi 

d. Ane lmia telratasi 

e. TFUI se lsu iai u isia ke lhamilan 

2. Krite lria ke lbe lrhasilan 

a. Saat ini uisia ke lhamilan ibu i 34 minggui 4 hari, uimu ir ke lhamilan 

ate lrm yaitu i 37-42 minggui 

b. Tanda-tanda vital dalam batas normal 

Te lkanan Darah : Sistolik 90-135 mmHg dan Diastolik 70-85 mmHg 

N  :70-80x/me lnit 

P  :16-20x/me lnit 

S  : 36,5°C-37,5°C 

DJJ  : 120-160x/me lnit 

c. Pada pelme lriksaan fisik tidak dite lmu ikan kellainan 

d. Ibu i tidak ane lmia 

Kadar hb > 11 gr/dl 

e. TFUI se lsu iai u isia ke lhamilan 

3. Re lncana asu ihan 

Tanggal : 14 Marelt 2024  jam: 09.00 WITA 

a. Be lritahu i ibui te lntang hasil pe lme lriksaan 
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Rasional: 

Ibu i me lngeltahu ii hasil pe lme lriksaan yang dilaku ikan 

b. Be lritahu i ibu i informasi me lnge lnai pelnye lbab dan dampak yang 

ditimbu ilkan olelh anelmia 

Rasional: Agar ibu i me lngelrti dan me lnge ltahu ii te lntang pelnye lbab dan 

e lfe lk samping anelmia 

c. Be lrikan ibui He lalth E Ldu ication pada ibui te lntang : 

1) Istirahat/tiduir 

Rasional: Istirahat yang cu iku ip dapat me lnjaga stamina delngan 

me lngu irangi be lban ke lrja jantu ing yang me lngalami pelningkatan 

kare lna kelhamilan 

2) Tanda-tanda bahaya dalam ke lhamilan 

Rasional: De lngan me lngelnalkan ke lpada ibu i te lntang tanda-tanda 

bahaya dalam kelhamilan pada ibu i akan melmu idahkan 

ke lmu ingkinan yang akan te lrjadi yang dapat me lmpe lngaruihi 

ke lse ljahte lraan ibu i dan janin 

3) Mobilisasi 

Rasional : UIntu ik me llancarkan sirkuilasi darah dan me lngu irangi 

pe lmbe lngkakan dan me lre llaksasikan otot-otot kaki dan 

me lmpe lrmu idah prose ls pe lrsalinan 

4) Pola nu itrisi 

Rasional : UIntuik me lncu iku ipi kelbu itu ihan nu itrisi, he lmoglobin dan 

cairan tuibu ih ibui 
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d. Be lritahu i ibu i u intuik ru itin me lngonsuimsi su iple lme ln, obat dan 

mu iltivitamin 

Rasional: UIntu ik me lnu injang ke lse lhatan ibu i dan janin, se lrta 

me lmbantu i me lningkatkan kadar Hb ibu i 

e. Anju irkan ibui u intu ik me lme lriksakan ke lhamilannya satu i minggu i 

ke lmu idian di posyandu i, pu iske lsmas atau i di fasilitas kelse lhatan 

lainnya dan jika selwaktu i-waktu i ada ke llu ihan. 

Rasional: Agar ibu i dapat me lngeltahu ii kondisi ibu i dan janinnya pada 

masa ke lhamilan 

f. Lakuikan pelndokuime lntasian 

Rasional: Se lbagai bu ikti tindakan yang dilakuikan 

Langkah VI. Imple lme lntasi 

Tanggal 14 Mare lt 2024 Puiku il: 09.00-10.30 WITA 

a. Me lmbe lritahu i ibu i hasil pe lme lriksaan yaitui ke ladaan ibui dan janin baik 

b. Me lmbe lritahu i ibu i informasi me lnge lnai pe lnye lbab dan dampak yang 

ditimbu ilkan olelh anelmia: 

Salah satu i pelmicu i te lrjadinya ane lmia ialah ku irangnya asu ipan nu itrisi 

se lrta ku irangnya kadar helmoglobin dalam darah, dampak yang dapat 

ditimbu ilkan ole lh ane lmia adalah ke lgu iguiran, lahir se lbellu im waktui, 

pe lrke lmbangan janin telrganggu i, pe lrdarahan, BBLR. 

c. Me lmbe lrikan dan melngingatkan He lalth E Ldu ication pada ibu i te lntang 

1) Istirahat/tiduir 
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Me lnganjuirkan pada ibu i u intu ik tiduir siang minimal 1 jam dan 

minimal 8 jam pada malam hari tidak me llaku ikan aktivitas yang 

be lrat dan istirahat di se lla-se lla ke lgiatan minimal 5 me lnit u intu ik 

me lnambah stamina dan me lnguirangi belban ke lrja jantu ing 

2) Tanda-tanda bahaya dalam ke lhamilan 

a) Sakit kelpala yang he lbat 

b) Pe lnglihatan kabu ir 

c) Nye lri u ilu i hati 

d) Hipe lrte lnsi 

e) Be lngkak pada wajah dan tangan 

f) Ge lrakan janin be lrku irang 

g) Pe lrdarahan dari jalan lahir 

h) Mu ial mu intah be lrle lbihan 

i) Ke ljang 

j) De lmam >38°C 

3) Mobilisasi: me lnganju irkan ibu i u intuik me llaksanakan se lnam 

hamil ataui olahraga ringan se lpelrti be lrjalan kaki minimal 30 

me lnit  

4) Pola nuitrisi me lnganju irkan ibu i u intu ik me lngonsu imsi makanan 

be lrgizi yang se limbang se lpe lrti: 

a) Karbohidrat :nasi, jaguing, sagui dan singkong 

b) Prote lin :ikan, tahui, te lmpe l, te llu ir dan daging 

c) Le lmak : suisu i, ke lju i, me lnte lga 
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d) Vitamin : : sayuiran hijau i (bayam, kangkuing, kol, sawi dil) 

e) Mine lral : air dan buiah-bu iahan 

d. Me lmbe lritahu i ibu i u intu ik me lngonsu imsi su iple lme ln, obat dan 

mu iltivitamin yaitu i 

1) Table lt SF 1x1 pada malam hari diminuim me lnje llang tidu ir 

2) Kalsiu im 2x1 pagi dan sore l hari se lsu idah makan 

3) Vitamin C 2x1 pada pagi dan malam hari se lsu idah makan 

e. Me lnganjuirkan ibu i u intu ik me lme lriksakan ke lhamilannya satui minggui 

ke lmu idian yaitu i tanggal 21 mare lt 2024 di posyandui, pu iske lsmas 

ataui di fasilitas kelse lhatan lainnya dan jika se lwaktu i-waktu i ada 

ke llu ihan. 

f. Me llaku ikan pelndokuime lntasian 

Langkah VII. E Lvaluiasi  

Tanggal 14 mare lt 2024 Puiku il: 10.35 WITA 

a. Ibu i me lnge ltahuii hasil pe lme lriksaan yaitu i ke ladaan ibu i dan janinnya 

baik 

b. Ibu i me lngelrti me lnge lnai pelnye lbab dan dampak yang ditimbu ilkan 

ole lh ane lmia  

c. ibu i me lnge lrti dan mampu i me lnje llaskan ke lmbali He lalth E Lduication 

yang dibelrikan yaitu i: 

1) ibu i be lrse ldia me lngatuir pola istirahat/tiduinya agar ibui tidak mu idah 

ke lle llahan 
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2) Ibu i me lnge ltahu ii tanda bahaya kelhamilan dan be lrse ldia 

me lnghu ibuingi bidan jika di dapati tanda-tanda bahaya dalam 

ke lhamilannya 

3) Ibu i belrse ldia me lngiku iti anjuiran bidan uintu ik jalan-jalan pagi 

4) Ibu i me lngelrti dan be lrse ldia u intuik me lngatuir pola nu itrisinya de lngan 

makan makanan be lrgizi se limbang seltiap harinya 

d. ibu i be lrse ldia u intuik me lngonsu imsi su iple lme ln, obat dan mu iltivitamin 

e. Ibu i be lrse ldia me lme lriksakan kelhamilannya satu i minggu i ke lmu idian 

di posyandui, pu iske lsmas atau i di fasilitas ke lse lhatan lainnya dan jika 

se lwaktu i-waktu i ada ke llu ihan. 

f. Te llah dilakuikan pelndoku ime lntasian 

Kuinjuingan ANC Ke lduia 

Tanggal Masuik  : 28 Mare lt 2024 

Tanggal Pe lngkajian  : 28 Mare lt 2024 

Nama Pelngkaji  : Irda Dilla Dwi Anasta 

Te lmpat    : Keldiaman pasie ln   

Data Su ibje lktif (S) 

1. Ibu i me lngatakan suilit bu iang air be lsar 

2. Ibu i me lrasakan pelrge lrakan janin disisi pe lru it se lbe llah kanan 3-4x/jam 

3. Ibu i me lngatakan tidak ada salah satui tanda-tanda bahaya ke lhamilan 

yang te lrjadi pada dirinya. 

4. Ibu i me lngatakan masih me lngonsu imsi su iple lme ln, obat dan 

mu iltivitamin yang dibe lrikan yaitui Vitamin C, Table lt SF dan Kalsiuim 
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Data Obje lktif (0) 

1. Ke ladaan ibu i baik 

2. Ke lsadaran Composmelntis 

3. Tanda-tanda vital  : 

Te lkanan Darah : 110/80 mmHg 

Nadi    : 80 x/me lnit 

Su ihu i   : 36,6ºC 

Pe lrnafasan  : 20 x/me lnit 

4. Mata 

Sime ltris kanan dan kiri, konju ingtiva ane lmis, scle lra tidak Ikte lru is, 

pe lngelliatan normal atau i je llas dan tidak ada pe lnge llu iaran selkre lt. 

5. Wajah 

E Lkspre lsi wajah te lnang, tidak pu icat, tidak ada cloasma 

gravidaru im,dan tidak ada oe lde lma 

6. Le lhe lr 

Tidak ada pe lle lbaran ve lna jaguilaris, tidak ada pe lmbe lsaran kelle lnjar 

Tyroid dan tidak ada pe lmbe lsaran kelle lnjar limfe l.  

7. Payu idara 

Sime ltris kiri dan kanan, pu itting su isu i me lnonjol, tidak ada be lnjolan, 

tidak ada pelnge llu iaran colcostru im pada payu idara ibu i 

8.  Abdomeln 

Inspelksi 
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Tampak line la nigra, dan Striael albicans dan tidak ada be lkas lu ika 

opelrasi 

Palpasi 

a. Tonuis otot pe lru it tidak te lgang 

b. Tidak ada nyelri te lkan 

c. TFUI 32 cm  

d. Pe lme lriksaan Lelopold 

Le lopold I : 

Pada fu induis te lraba ku irang bu ilat, ku irang ke lras, dan ku irang 

me lle lnting yaitui bokong  

Le lopold II : 

Pada ku iadran kiri te lraba bagian ke lras, datar dan me lmanjang 

se lpe lrti papan yaitu i pu ingguing kiri dan Pada ku iadran kanan 

te lraba bagian-bagian ke lcil janin yaitui e lkstre lmitas 

Le lopold III : 

Te lraba ke lras, bu ilat dan melle lnting yaitu i kelpala, kelpala tidak 

dapat digoyangkan 

Le lopold IV:  

Bagian telre lndah janin su idah masu ik PAP (Dive lrge ln 4/5) 

Au isku iltasi: 

DJJ te lrde lngar je llas ku iat dan telratu ir dibagian kiri pelru it ibu i 

de lngan frelku ie lnsi 145x/me lnit 
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Tafsiran Be lrat Badan Janin 

Jhonson-Toshack : (TFUI-N) x 155 

      (32-12) x 155 

      20 x 155 

     = 3.100 gram 

9. Anu is 

Tidak ada helmoroid 

10. Pe lme lriksaan pelnu injangn 

Pe lme lriksaan HB: 11,5 gr/dl 

Asse lssme lnt (A) 

Diagnosis: 

G3 P1 A1,  u isia ke lhamilan 36 minggu i 4 hari, intrau ite lrine l, janin tuinggal, 

janin hidu ip, pu inggu ing kiri, pre lse lntasi kelpala, su idah masu ik PAP, 

ke ladaan ibui baik, keladaan janin baik. delngan masalah suilit BAB. 

Planning (P) 

Tanggal: 28 Marelt 2024   pu iku il: 14.00-14.30 WITA 

1. Me lmbe lritahu i ibu i hasil pe lme lriksaan yaitu i ke ladaan ibu i dan janin 

baik Hasil: ibu i me lnge ltahuii hasil pe lme lriksaan yaitu i ke ladaan u imu im 

ibu i dan janin baik 

2. Me lnje llaskan me lngelnai dampak ane lmia pada ibu i hamil 

Hasil: ibu i me lmahami me lnge lnai dampak anelmia pada ibui hamil  

3. Me lmbe lrikan ibu i pe lmahaman te lntang Ke llu ihan suilit BAB dan cara 

me lngatasinya 



117 
 

 

a) Ke llu ihan su ilit BAB atau i se lmbe llit pada trime lste lr tiga adalah hal 

fisiologis yang u imu imnya te lrjadi kare lna adanya telkanan rahim 

yang me lmbe lsar dise lkitar pelru it, se llain itu i bila ibui hamil ku irang 

be lraktifitas maka kine lrja u isu is dalam me lnce lrna makanan 

me lngalami pe lnu iru inan dan me lmbe lrikan dampak pada kotoran 

dalam sistelm pe lnce lrnaan melnjadi suilit dibu iang. 

b) Cara me lngatasinya yaitu i me lningkatkan makan makanan yang 

be lrse lrat se lpe lrti sayu iran hijau i dan buiah bu iahan, me lningkatkan 

fre lku ie lnsi minu im air pu itih, ju is je lru ik dan yoguirt, se lrta ru itin 

be lrolahraga selpe lrti jalan jalan pagi dan melngiku iti se lnam nifas. 

Hasil : Ibui me lnge lrti de lngan pelnje llasan yang dibelrikan te lntang 

ke llu ihan yang dirasakan 

4. Me lmbe lrikan He lalth E Ldu ication: 

a. Me lmbe lrikan informasi pada ibu i uintu ik me llaku ikan kelgiatan 

mobilisasi ibu i dapat dilaku ikan delngan mellaku ikan jalan pagi 

se ltiap hari 30 melnit/hari 

Hasil : Ibu i belrse ldia me llu iangkan waktu inya u intuik jalan pagi 60 

me lnit se ltiap harinya. 

b. Me lmbe lrikan informasi pada ibu i te lntang tanda-tanda pelrsalinan 

yaitu i 

1) Rasa sakit ataui mu ile ls dipelru it dan me lnjalar ke lpe lru it bagian 

bawah sampai ke lpinggang bagian bellakang  
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2) Rasa sakit ini telrjadi se lcara te lratu ir dan se lmakin lama 

se lmakin se lring 

3) Adanya pe lngellu iaran le lndir campuir darah dari vagina  

4) Adanya pe lngellu iaran air air dari jalan lahir 

Hasil: Ibu i me lngelrti dan mampui me lnje llaskan kelmbali satui 

pe lrsatu i tanda-tanda pe lrsalinan 

5. Me lmbe lritahu i ibu i u intuik su idah mu ilai me llaku ikan pe lrsiapan pe lrsalinan 

yaitu i: 

a. Te lmpat belrsalin 

b. Pe lnolong pe lrsalinan 

c. Ke lndaraan 

d. Biaya dan doku ime ln ataui su irat-su irat pe lnting selpe lrti BPJS, 

foto kopi kartu i ke llu iarga, KTP su iami istri, bu iku i KIA  

e. Pe lrle lngkapan ibui dan bayi 

Hasil: Ibu i te llah me lmilih te lmpat belrsalin di pu iske lsmas Be lnu i-

Be lnu ia. Pe lnolong pe lrsalinan yaitui bidan. Ibu i dan kellu iarga 

te llah me lnyiapkan ke lndaraan mobil, suirat suirat te llah 

disiapkan selrta pe lrle lngkapan ibui dan bayi disimpan dalam 

se lbu iah tas selhingga mu idah uintu ik dibawa  

6. Me lmbe lritahu i ibu i u intuik me llanju itkan me lngonsu imsi su iple lme ln, obat 

dan muiltivitamin yaitu i 

a. Table lt SF 1x1 pada malam hari diminuim me lnje llang tidu ir 

b. Vitamin C 2x1 pada pagi dan malam hari se lsu idah makan  
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Hasil : Ibu i belrse ldia u intu ik me lngonsu imsi obat dan mu iltivitamin 

yang te llah dibe lrikan. 

7. Me lnganjuirkan ibu i u intu ik me lme lriksakan ke lhamilannya satui minggui 

ke lmu idian di puiske lsmas ataui di fasilitas ke lse lhatan lainnya yaitui 

pada tanggal 21 mare lt 2024 ataui jika se lwaktu i-waktu i ada ke llu ihan.  

Hasil: Ibui be lrse ldia u intuik me lme lriksakan ke lhamilannya di 

pu iske lsmas atau i fasilitas kelse lhatan lainnya yaitu i pada tanggal 21 

mare lt 2024 ataui jika se lwaktu i-waktu i ada ke llu ihan. 

8. Me llaku ikan pelndokuime lntasian 

Hasil: Te llah dilakuikan pe lndoku ime lntasian 

C. Asuihan Ke lbidanan Pada Masa Pe lrsalinan 

Tanggal Masuik   : 17 April 2024 (06:50 WITA) 

Tanggal Pe lngkajian    : 17 April 2024 (06:50 WITA)  

Te lmpat    : Puiske lsmas Be lnu i-Be lnu ia 

Langkah I. Idelntifikasi Data Dasar 

1. Data Su ibje lktif 

a. Ke llu ihan u itama:  

Ibu i melngatakan telrasa nyelri pe lru it te lmbu is be llakang dan 

dise lrtai adanya pelnge llu iaran le lndir be lrcampu ir darah. 

b. Riwayat ke llu ihan: 

Ibu i me lrasakan nyelri pe lru it te lnbu is be llakang pada pu iku il 05:00 

WITA. Dise lrtai pelnge llu iaran lelndir be lrcampu ir darah 
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c. Riwayat Pelme lnu ihan Ke lbu itu ihan Dasar 

1) Nu itrisi 

Se llama Inpartu i ibu i makan 2 kali se lhari de lngan porsi 

se ldikit kare lna nafsui makan ibu i be lrku irang akibat adanya 

kontraksi 

2) E Lliminasi 

a) BAB 

Ibu i BAB telrakhir kali satu i hari yang lalu i  

b)  BAK 

Ibu i BAK te lrakhir kali 20 me lnit selbe llu im dilaku ikan 

pe lngkajian  

3) Pe lrsonal hygie lne l  

Ibu i telrakhir kali mandi dan melmbe lrsihkan diri tanggal 16 

April 2024, pu iku il 16;30 WITA 

4) Istirahat 

Se llama Inpartui, ibu i me lngatakan su ilit u intuik tidu ir kare lna 

adanya HIS. 

2. Data Obje lktif 

a. Ke lsadaran composme lntis 

b. Pe lme lriksaan tanda-tanda vital  

TD  : 110/70 mmHg 

Nadi  : 80x/melnit 

Su ihu i  : 36,5 0c 
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Pe lrnapasan : 20 x/me lnit 

3. Pe lme lriksaan Khuisu is 

a. Wajah 

E Lkspre lsi wajah te lnang, tidak puicat, tidak ada cloasma 

gravidaru im,dan tidak ada oe lde lma 

b. Mata 

Konjuingtiva tidak anelmis, scle lra tidak Ikte lru is, pe lngelliatan 

normal 

c. Le lhe lr  

Tidak ada pe lle lbaran ve lna jagu ilaris, tidak ada pelmbe lsaran 

ke lle lnjar tyroid dan tidak ada pelmbe lsaran ke lle lnjar limfe l. 

d. Payu idara  

Sime ltris kiri dan kanan, pu itting su isu i me lnonjol, tidak ada 

be lnjolan dan tidak telrdapat pelnge llu iaran colostru im 

e. Abdome ln  

Pe lmbe lsaran pe lru it se lsu iai u imu ir ke lhamilan, tampak striael 

albicans, tampak adanya line la nigra dan tidak ada belkas lu ika 

opelrasi 

Palpasi 

1) His : 3 kali dalam 10 me lnit delngan du irasi 40-45 de ltik  

2) Tidak ada nyelri te lkan 

3) Tinggi fuindu is u ite lri : 31 cm  

4) Pe lme lriksaan Lelopold 
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Le lopold I : 

Pada fuindu is te lraba ku irang builat, ku irang ke lras dan 

tidak me lle lnting yaitui bokong 

Le lopold II : 

a) Pada kuiadran kiri te lraba bagian ke lras, datar dan 

me lmanjang selpe lrti papan yaitui pu ingguing kiri 

b) Pada ku iadran kanan te lraba bagian-bagian te lrke lcil 

janin yaitu i e lkstre lmitas  

 Le lopold III:  

Pada bagian te lre lndah telraba bu ilat ke lras me lle lnting 

me lndandakan kelpala  

Le lopold IV:  

 Bagian te lre lndah janin suidah masu ik PAP (dive lrge ln) 

(3/5). 

1) DJJ te lrde lngar je llas, ku iat dan telratu ir pada ku iadran 

kiri bawah pe lru it ibu i de lngann frelku ie lnsi 145x/me lnit. 

2) TBJ = (TFUI – n) x 155 

= (31 – 11 ) x 155 

= (20) x 155 

= 3.100 gram 

f. Ge lnitalia  

Te lrdapat pe lngellu iaran le lndir be lrcampu ir darah,  tidak ada 

varise ls, tidak ada oelde lma dan tidak ada massa. 
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Pe lme lriksaan dalam / Vagina Tou iche lr (VT) 

Tanggal 17 April 2024,  Pu iku il: 07;00 WITA 

1) Dinding vagina  : e llastis 

2) Portio   : tipis 

3) Pe lmbu ikaan   : 6 cm 

4) Ke ltu iban   : (+) 

5) Pre lse lntase l   : ke lpala 

6) Posisi UIUIK   : kanan de lpan 

7) Molase l    : tidak ada 

8) Pe lnu iru inan   : Hodge l III 

9) Pe lngellu iaran   : le lndir campuir darah 

10) Ke lsan pangguil  : normal  

g. Anu is : tidak ada helmoroid dan ode lma 

h. Pe lme lriksaan Pelnu injang : 

Tidak dilaku ikan pelme lriksaan  

LANGKAH II IDE LNTIFIKASI DIAGNOSA/ MASALAH AKTUIAL 

G3P1A1, u isia ke lhamilan 39 minggui 4 Hari, Janin tu inggal, hidu ip, 

pre lse lntasi kelpala, kelpala su idah masu ik PAP, inpartu i kala 1 fase l 

aktif, keladaan ibui dan janin baik. 

1. G3 P1 A1 

Dasar 

DS :  

a. Ibu i me lngatakan ini kelhamilan keltiga 
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b. Ibu i me lngatakan pe lrnah me lngalami kelgu igu iran satu i kali 

DO : 

a. Tampak linela nigra 

b. Tampak  striae l albicans  

Analisis dan inte lrpre ltasi  

  Be lrdasarkan hasil anamne lsa ibu i  su idah me llahirkan 1 kali dan 

pe lrnah ke lgu igu iran, tonu is pelru it tidak telgang karelna su idah pe lrnah 

me lngalami pe lre lgangan selbe llu imnya dan te lrdapat line la nigra yaitui 

garis hitam yang te lrbe lntang dari simphysis sampai pu isat pada saat 

ke lhamilan warnanya akan melnjadi le lbih hitam yang me lru ipakan 

pe lrtanda bahwa ibu i se ldang hamil anak ke ltiga (Prawirohardjo dan 

Wiknjosastro, 2016) 

2. UImu ir ke lhamilan 39 minggu i 4 hari  

Dasar 

DS : Ibu i me lngatakan HPHT tanggal 13 Juili 2023 

DO : Tanggal pelngkajian 17 April 2024 

Pe lrhitu ingan : 

TP – Tanggal Kuinju ingan 

= (20-04-2024) – (17-04-2024) = 3 Hari 

= (3 Hari – 40 minggu i) 

= 39 minggu i 4 Hari 

Analisis dan inte lrpre ltasi  
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De lngan me lnggu inakan ruimu is Ne lage ll dari HPHT sampai de lngan 

tanggal pe lngkajian maka dapat dipe lrole lh masa gelstasi 39 minggu i 4 

hari . (Prawirohardjo dan Wiknjosastro, 2016)  

3. Janin tu inggal 

Dasar 

DS : 

Ibu i me lngatakan melrasakan  pe lrge lrakan janin mu ilai dirasakan se ljak 

u isia ke lhamilan 20 minggui hingga se lkarang di sisi kanan pelru it ibu i. 

DO : 

1) Pada pe lme lriksaan palpasi Le lopold I pada fu indu is te lraba ku irang 

bu ilat, kuirang kelras,  dan kuirang me lle lnting yaitu i bokong. 

2) Pada pelme lriksaan palpasi Le lopold II, pada ku iadran kiri te lraba 

te lraba ke lras datar dan me lmanjang selpe lrti papan yaitui pu inggu ing 

kiri, dan pada ku iadran kanan bagian-bagian kelcil janin yaitui 

e lkstre lmitas  

3) Pada pelme lriksaan Le lopold III telraba ke lras bu ilat dan me lle lnting 

yaitu i ke lpala, ke lpala su idah tidak dapat digoyangkan  

4) DJJ hanya te lrde lngar je llas pada satu i sisi, ku iat dan telratu ir pada 

ku iadran kiri bawah pe lru it ibu i delngan fre lku ie lnsi 145x/melnit 

Analisis dan inte lrpre ltasi data 

Be lrdasarkan hasil pe lme lriksaan palpasi Le lopold didapatkan 

fu induis te lraba ku irang ke lras, ku irang builat, dan ku irang melle lnting 

yaitu i bokong, pada kuiadran kanan te lraba ke lras dan me lmanjang 
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se lpe lrti papan yaitu i pu ingguing kanan, pada ku iadran kiri te lraba 

bagian-bagian kelcil janin yaitui e lkstre lmitas dan diatas simpisis 

te lraba builat ke lras dan me lle lnting yaitui ke lpala selrta DJJ te lrde lngar 

disalah satu i pelru it ibu i me lru ipakan pe lrtanda janin tu inggal. 

(Prawirohardjo dan Wiknjosastro, 2014). 

4. Janin hidu ip 

 Dasar 

 DS :  

Ibu i me lrasakan pe lrge lrakan janin seljak u imu ir ke lhamilan 20 minggu i 

sampai selkarang, dan paling se lring di sisi kanan pelru it ibu i 

DO :  

a. DJJ (+) te lrde lngar je llas, ku iat dan irama te lratu ir 

b. Fre lku ie lnsi DJJ 145x/me lnit 

Analisis dan Inte lrpre ltasi : 

a. Se lcara normal ibu i mu ilai me lrasakan ge lrakan janin pada bu ilan  

ke llima ataui ke le lnam ke lhamilan, jika bayi tiduir ge lrakan 

me lle lmah, ge lrakan bayi sangat te lrasa apabila ibui se ldang 

istirahat, makan, minu im dan be lrbaring. Biasanya bayi be lrge lrak 

paling se ldikit 3x dalam pe lriode l 3 jam 

b. Adanya ge lrakan janin dan DJJ me lru ipakan tanda bahwa janin 

hidu ip (Prawirohardjo dan Winkjosastro, 2016). 

5. Pre lse lntase l ke lpala 

 Dasar 
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 DS : - 

 DO : 

a. Pada palpasi Lelopold I pada fu indu is te lraba ku irang bu ilat, ku irang 

ke lras,  dan kuirang me lle lnting yaitu i bokong. 

b. Pada palpasi Le lopold III dibagian bawah rahim ibu i te lraba ke lras, 

bu ilat dan me lle lnting yaitui ke lpala, kelpala  masih dapat 

digoyangkan. 

 Analisis dan inte lrpre ltasi 

Pada pelme lriksaan Le lopold I te lraba bu ilat ku irang kelras dan tidak 

me lle lnting yaitui bokong pada fuindu is  dan te lraba ke lras, bu indar dan 

me lle lnting yaitu i ke lpala dise lgme ln bawah rahim pada Le lopold III 

me lnjadi indikator bahwa pre lse lntasi ke lpala. (Prawirohardjo dan 

Wiknjosastro, 2014) 

6. Ke lpala su idah masu ik PAP (3/5) 

Dasar 

DS : - 

DO : 

a. Pada Lelopold IV te lraba ke lpala janin su idah masu ik 3/5 

(Dive lrge ln) 

b. Pada pelme lriksaan dalam, pelnu iru inan Hodge l III  

Analisis dan inte lrpre ltasi 

Pe lme lriksaan palpasi Le lopold IV ke lduia jari-jari tangan pe lme lriksa 

su idah tidak be lrte lmu i lagi (divelrge ln), dan hasil pe lrlimaan 3/5 se lrta 
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hasil pelme lriksaan VT pe lnuiru inan ke lpala Hodge l III me lnandakan 

ke lpala suidah masu ik PAP (Prawirohardjo dan Winkjosastro, 2016) 

7. Inpartu i kala I fasel Aktif  

Dasar 

DS : 

Ibu i me lrasakan nye lri pe lru it te lnbu is bellakang pada puiku il 05;00 

WITA. Dise lrtai pelnge llu iaran lelndir be lrcampu ir darah 

DO :  

a. Adanya nye lri pe lru it te lmbu is be llakang 

b. Ada pe lnge llu iaran le lndir campu ir darah 

c. Kontraksi u ite lru is 3x dalam 10 melnit, ade lku iat dan telratu ir du irasi  

40-45 deltik 

d. Pe lme lriksaan dalam jam 07:00 WITA, de lngan hasil dinding 

vagina (ellastis), portio (tipis), pe lmbu ikaan (6 cm), ke ltu iban (+), 

pre lse lntase l (ke lpala), pe lnuiru inan ke lpala (hodge l III), ke lsan 

pangguil nornal. 

Analisis dan inte lrpre ltasi data 

Saat plase lnta suidah tu ia te lrjadi insuifisie lnsi se lhingga kadar 

progelste lron me lnu iru in dan elstroge ln melningkat me lnye lbabkan 

ke lke lnjangan te lrjadi pada pe lmbu ilu ih darah selhingga timbu il his 

se llama ke lhamilan, te lrjadi pe lningkatan kadar le lndir se lrviks le lbih 

ke lntal dan saat se lrviks mu ilai te lrtarik dan melne lpis kare lna kontraksi 

le lndir se lrviks akan ke llu iar me llalu ii vagina be lrcampu ir darah dan 
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hormonel prostaglandin me lmbe lr pe lngaru ih te lrhadap matang dan 

le lmbu itnya se lrviks u ite lri (Prawirohardjo dan Winkjosastro, 2016). 

8. Ke ladaan u imu im ibu i baik 

Dasar 

DS :  

a. Ibu i me lngatakan tidak pe lrnah melnde lrita pelnyakit me lnu ilar 

b. Ibu i me lngatakan tidak pe lrnah melnde lrita pelnyakit ke ltu iru inan 

DO : 

a. Ke ladaan u imu im ibu i : Baik 

b. Ke lsadaran ibui Composme lntis 

c. Tanda-tanda vital  

 TD : 110/70 mmHg   S    : 36,5 °c 

 N   : 80x/me lnit    P    : 20 x/me lnit 

d. Pada pelme lriksaan fisik tidak dite lmu ikan adanya kellainan 

 Analisis dan inte lrpre ltasi 

Ibu i dapat be lrkomu inikasi de lngan baik, tanda-tanda vital dalam 

batas normal, wajah tidak puicat konjuingtiva  tidak anelmis, tidak 

ada oe lde lma dan pe lme lriksaan fisik tidak nampak adanya kellainan 

me lnandakan keladaan u imu im ibu i baik.  (Prawirohardjo dan 

Wiknjosastro, 2016) 

9. Keladaan janin baik 

Dasar 

DS :  
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Ibu i me lrasakan pe lrge lrakan janin aktif di sisi pe lru it se lbe llah kanan 

de lngan frelku ie lnsi 8-10x/jam 

DO :  

a. DJJ te lrde lngar jellas ku iat dan te lratu ir dibagian kanan  pe lru it ibu i 

b. Fre lku ie lnsi : 145x/me lnit 

Analisis dan inte lrpre ltasi 

Ge lrakan janin kuiat dan DJJ yang je llas, ku iat dan te lratu ir de lngan 

fre lku ie lnsi normal yaitu i antara 120-160x/me lnit me lru ipakan indikator 

bahwa janin dalam ke ladaan baik (Prawirohardjo dan Winkjosastro, 

2016). 

LANGKAH : III IDE LNTIFIKASI DIAGNOSA/ MASALAH POTE LNSIAL 

Tidak ada data yang me lndu iku ing adanya masalah potelnsial 

LANGKAH IV IDE LNTIFIKASI PE LRLUINYA TINDAKAN 

SE LGE LRA/KOLABORASI 

Tidak ada data yang me lndu iku ing pe lrlu inya tindakan selge lra 

LANGKAH V. RE LNCANA  ASUIHAN 

Tanggal : 17 April 2024, Puiku il : 07:10 WITA 

a. Be lritahu i ibui dan kellu iarga hasil dari pelme lriksaan 

Rasional: 

Agar ibu i dan kellu iarga melnge ltahu ii hasil pelme lriksaan dan 

me lmbe lri pe lrse ltu iju ian u intu ik tindakan se llanju itnya 
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b. Be lri du iku ingan pada ibu i 

Rasional: 

Du iku ingan yang baik dalam me lmbe lrikan selmangat dan sikap 

optimis dapat me lnjadi hal yang positif bagi se lorang ibu i dalam 

me lnje llang pelrsalinan.  

c. Anju irkan ibui u intu ik be lrjalan jalan ke lcil u intu ik me lmbantu i prosels 

pe lnu iru inan ke lpala bayi 

Rasional: 

Be lrjalan jalan ke lcil dapat me lmbantui prosels pe lnu iru inan ke lpala 

bayi selhingga me lmpe lrce lpat pe lmbu ikaan se lrviks 

d. Obse lrvasi ke lmaju ian kala I yaitu i: 

1) Obse lrvasi Nadi, DJJ, dan his se ltiap 30 melnit 

2) Su ihu i tuibu ih dan voluime l u irin se ltiap 2 jam 

3) Pe lmbu ikaan dan pelnu iru inan kelpala  selrta  te lkanan darah 

se ltiap 4 jam 

Rasional: 

De lngan melngobselrvasi ke lmaju ian kala I dapat me lmbantui 

tindakan sellanju itnya 

e. Be lritahu i ke lpada kellu iarga u intuik me lmbe lrikan  ibu i u intuik makan 

dan minu im 

Rasional: 

Asu ipan makanan dan cairan yang cu iku ip se llama pelrsalinan 

u intu ik me lmbe lri e lne lrgi pada ibui dan me lnce lgah de lhidrasi. 
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Kondisi delhidrasi dapat me lmpe lrlambat kontraksi ataui 

me lmbu iat kontraksi melnjadi tidak telratu ir dan ku irang elfe lktif 

f. Bantu i ibu i me lnguisap pu ingguing dan pinggang ibui saat ada his 

Rasional: 

UIsapan pada pu inggu ing dan pinggang dapat me lmbantui 

me lngu irangi nye lri yang dirasakan 

g. Anju irkan ibu i uintu ik belrdoa ke lpada tu ihan agar prose ls 

pe lrsalinan be lrjalan lancar 

Rasional: 

Ibu i me lrasa te lnang, tidak celmas, dan me lrasa te lrlindu ingi 

se llama prosels pe lrsalinan 

h. Pastikan ke lle lngkapan pe lrtolongan pelrsalinan 

Rasional: 

Ke lbu itu ihan ibui dan janin te lrse ldia se llama prose ls pe lrsalinan 

i. Lakuikan pelndokuime lntasian 

Rasional:  

Me lru ipakan standarisasi dalam pe llaksanaan asu ihan ke lbidanan 

dan melmu idahkan pelngambilan ke lpu itu isan klinik. 

LANGKAH VI. IMPLE LME LNTASI 

Tanggal : 17 April 2024, Puiku il : 07:10 WITA 

a. Me lnje llaskan hasil pe lme lriksaan bahwa ibui dan janin dalam keladaan 

se lhat se lrta selkarang pada masa pe lrsalinan delngan pelmbu ikaan 6 

cm 



133 
 

 

b. Me lmbe lrikan du iku ingan pada ibui agar te ltap se lmangat dan optimis 

dalam me lnje llang pelrsalinan 

c. me lnganjuirkan ibu i uintu ik be lrjalan jalan ke lcil u intu ik me lmbantu i prose ls 

pe lnu iru inan ke lpala bayi 

d. Me lngobselrvasi ke lmaju ian kala I yaitui his 3 kali dalam10 me lnit 

de lngan duirasi 40-45 de ltik, Hasil VT tanggal 17 April 2024 pada 

pu iku il 07:00 WITA Dinding vagina e llastis, porsio tidak telraba, 

pe lmbu ikaan 6 cm, ke ltu iban (+), pre lse lntase l ke lpala, pe lnu iru inan ke lpala 

hodge l III, UIUIK kanan delpan, tidak ada molase l, ke lsan panggu il 

normal, tidak ada pelnu imbu ingan tali puisat, dan DJJ 145x/me lnit. 

Pe lme lriksaan le lopold  IV pelrlimaan pu iku il 07:00 WITA : 3/5 

e. Me lmbe lritahu i ke lpada ke llu iarga uintu ik me lmbe lrikan ibui makan dan 

minu im 

f. Me lmbantu i ibu i uintu ik me lngu isap puingguing dari pinggang ibu i saat 

ada his dan melngu isap ke lringat ibu i 

g. Me lnganjuirkan u intu ik be lrdoa kelpada tu ihan agar prose ls pe lrsalinan 

be lrjalan lance lr 

h. Me lmastikan kelle lngkapan pelrtolongan pelrsalinan alat, bahan dan 

obat-obatan se lsu iai standar APN 

i. Me llaku ikan pelndokuime lntasian 

LANGKAH VII. E LVALUIASI 

Tanggal : 17 April 2024, Puiku il : 07:30 WITA 

a. Ibu i dan kellu iarga me lnge ltahu ii hasil dari pe lme lriksaan yang dilaku ikan 
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b. Ibu i me lne lrima du iku ingan yang dibelrikan ole lh bidan 

c. Ibu i me lngiku iti anju iran bidan u intuik be lrjalan jalan kelcil 

d. Obse lrvasi kala satui be lrlangsu ing normal 

e. Ibu i tellah dibelri makan dan minu im 

f. Ke llu iarga melmbantu i me lngu isap puingguing dan pinggang ibui saat 

ada his 

g. Ibu i  be lrdoa uintu ik ke lse llamatan ibu i dan bayinya 

h. Alat dan ke lle lngkapan ibu i dan bayi tellah disiapkan. 

i. Te llah dilakuikan pelndoku ime lntasian  

SOAP PE LRKE LMBANGAN KALA I  

Tanggal 17 April, Puiku il  10:55 WITA 

Su ibje lktif (S) 

1. Ibu i me lrasakan sakit pada pelru it te lmbu is be llakang 

2. Ibu i me lngatakan sakitnya se lmakin be lrtambah 

Obje lktif (O) 

1. Ke ladaan u imu im ibu i dan bayi baik 

2. His ade lku iat dan te lratu ir fre lku ie lnsi 4 kali de lngan du irasi 45-50 de ltik 

dalam 10 me lnit 

Waktu i His Djj Nadi Telkanan darah Su ihu i 

07:00 
WITA 

3x10’ 
(40’43’45’) 

145x/melnit 80x/me lnit 110/70 mmHg 36,5 C 

07:30 
WITA 

3x10’ 
(41’43’44’) 

140x/melnit 80x/me lnit - - 

08:00 
WITA 

4x10’ 
(42’42’45’44’) 

140x/melnit 80x/me lnit - - 

08:30 
WITA 

4x10’ 
(43’44’44’46’) 

143x/melnit 80x/me lnit - - 

09:00 
WITA 

5x10’ 
(45’45’42’43’47’) 

140x/melnit 80x//me lnit - - 

09:30 5x10’ 140x/melnit 80x/me lnit - - 
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WITA (45’44’42’46’43’) 

10:00 
WITA 

5x10’ 
(45’45’47’48’46’) 

142x/melnit 80x/me lnit - - 

10:30 
WITA 

5x10’ 
(45’46’45’48’50’) 

140x/melnit 80x/me lnit 110/80mmHg 36,5 C 

 

3. Te lrdapat tanda-tanda pe lrsalinan  

- Pe lngellu iaran le lndir campu ir darah 

- His ade lku iat (ku iat dan se lring) 

- Ke llu iar air-air dari jalan lahir 

4. Pe lme lriksaan Dalam 

Dinding vagina  : e llastis 

Portio    : tipis 

Pe lmbu ikaan   : 9 cm 

Ke ltu iban   : (+) 

Pre lse lntase l   : ke lpala 

Posisi UIUIK   : kanan de lpan 

Molase l    : tidak ada 

Pe lnu iru inan   : Hodge l III 

Pe lngellu iaran    : le lndir campuir darah 

Ke lsan pangguil  : normal  

Asse lssme lnt (A) 

Diagnosis: 

G3P1A1, UImuir 39 minggui 4 hari, Janin tu inggal hiduip tu inggal hiduip 

pre lse lntasi ke lpala, bagian te lrbawah su idah masu ik PAP 1/5 bagian, Inpartui 

kala I fasel aktif,  keladaan u imu im Ibu i dan janin baik. 
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Planning (P) 

Pu iku il 10:57 WITA 

1. Anju irkan ibui u intu ik me lmilih posisi yang me lnguintu ingkan bagi janin 

de lngan tidu ir miring ke l salah satui sisi se lcara be lrgantian 

Hasil: Ibui me lmilih posisi yang melngu intuingkan bagi janin yaitui 

miring kiri  

2. Obse lrvasi ke lmaju ian kala I yaitu i: 

a) Obse lrvasi Nadi, DJJ, dan his se ltiap 30 melnit 

b) Su ihu i tuibu ih dan voluime l u irin se ltiap 2 jam 

c) Pe lmbu ikaan dan pelnu iru inan ke lpala  se lrta  telkanan darah seltiap 

4 jam 

Hasil : Obse lrvasi kala I be lrlangsu ing normal,His ade lku iat delngan 

fre lku ie lnsi 4 kali dalam 10 melnit delngan duirasi 45-50 deltik. Dinding 

vagina e llastis, porsio te lraba tipis, pelmbu ikaan 9 cm, Ke ltu iban (+), 

pre lse lntasi kelpala, pelnu iru inan kelpala hodge l III, UIUIK kanan de lpan, 

tidak ada mou ilase l, kelsan pangguil normal, tidak ada 

pe lnu imbu ingan tali puisat 

3. Bantu i ibu i me lnguisap pu ingguing dan pinggang ibui saat ada his 

Hasil : Ke llu iarga me lmbantu i me lngu isap pu inggu ing dan pinggang ibu i 

saat ada his 

4. Anju irkan ibui u intu ik be lrdoa kelpada tu ihan agar prose ls pelrsalinan 

be lrjalan lancar 

Hasil : Ibui  be lrdoa u intu ik ke lse llamatan ibu i dan bayinya 
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5. Pastikan ke lle lngkapan pe lrtolongan pelrsalinan 

Hasil : Alat dan kelle lngkapan ibui dan bayi te llah disiapkan 

6. Lakuikan pelndokuime lntasian 

Hasil: Te llah dilakuikan pe lndoku ime lntasian 

KALA II (17 APRIL 2024) JAM 11:03 WITA 

Data Su ibje lktif (S) 

1. Ibu i me lmpu inyai kelinginan u intuik me lne lran  

2. Ibu i me lrasakan ingin BAB 

3. Ibu i me lngatakan adanya telkanan pada anuis 

4. Ibu i me lngatakan sakitnya belrtambah kuiat dirasakan telmbu is be llakang 

Data Obje lktif (O) 

1. Ke ladaan u imu im ibu i dan bayi baik 

2. Tanda dan ge ljala kala II 

a. Te lkanan pada anuis 

b. Pe lrine lu im me lnonjol 

c. Vu ilva dan sfingte lr ani me lmbu ika 

3. His ade lku iat : 49’49’50’50’51’  

Asse lssme lnt (A) 

Diagnosis: 

G3P1A1, UImuir 39 minggu i 4 hari, Inpartu i kala II, ke ladaan u imu im Ibu i dan 

janin baik 

Planning (P) 

Tanggal : 17 April 2024, Puiku il : 11:03-11.18 WITA 
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1. Me lmbe lritahu i ibu i pe lmbu ikaan su idah le lngkap 

Hasil : Ibu i me lnge ltahu ii pe lmbu ikaan su idah le lngkap 

2. Me lmastikan ke lle lngkapan pelrtolongan pelrsalinan 

Hasil : Pe lrsiapan alat su idah le lngkap 

3. Me lmakai APD lelngkap, yaitui ce lle lme lk, topi, kacamata pe llindu ing, 

maske lr dan se lpatui boot 

Hasil : APD tellah diguinakan 

4. Me lncu ici tangan me lnggu inakan sabu in di bawah air melngalir 

Hasil :Te llah dilakuikan cu ici tangan de lngan te lkhnik 6 langkah  

5. Me lmakai saru ing tangan stelril 

Hasil : Me lmakai handscoon ste lril pada tangan kanan 

6. Me lngisap oksitosin dalam spu iit 

Hasil : Oxitosin te llah dimasuikkan keldalam tabu ing su intik 

7. Me llaku ikan vu ilva hygie lne l 

Hasil : vu ilva hygie lne l dilakuikan pada bagian te lrjau ih dilanjuitkan 

de lngan bagian telrde lkat dari pe lnolong 

8. Me llaku ikan pelme lriksaan dalam 

Hasil : Dinding vagina ellastis, porsio tidak telraba, pe lmbu ikaan 10 cm, 

Ke ltu iban (-), prelse lntasi ke lpala, pe lnu iru inan ke lpala hodge l IV, UIUIK 

de lpan, tidak ada mou ilase l, ke lsan panggu il, tidak ada pelnu imbu ingan tali 

pu isat 

9. Me lnde lkontaminasi saru ing tangan yang te llah dipakai 

Hasil : Saru ing tangan dire lndam dalam laru itan clorin 
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10. Me lme lriksa DJJ 

Hasil : DJJ dalam batas normal (140x/mnt) 

11. Me lmbe lritahu i ibu i pe lmbu ikaan le lngkap dan ke ladaan janin baik  

Hasil : Ibu i me lngelrti kondisinya saat ini 

12. Me lnganjuirkan ke llu iarga me lmbantu i ibu i me lngambil posisi ½ duidu ik  

Hasil : Su iami me lmbantui ibu i me llaku ikan posisi ½ du idu ik 

13. Me lmimpin pe lrsalinan saat ada his dan istirahat di antara kontraksi  

Hasil : Pe lrsalinan dipimpin  

14. me lnyarankan ibui bila ingin me lru ibah posisi de lngan miring kel 

kiri,be lrjongkok dan melrangkak 

Hasil : Ibu i teltap ingin posisi ½ du idu ik  

15. Me lle ltakkan handu ik be lrsih di atas pe lru it ibu i saat ke lpala nampak di 

de lpan vu ilva 5-6 cm. 

Hasil : Ke lpala nampak di de lpan vuilva 5-6 cm, handu ik belrsih di 

pasang diatas pelru it ibu i 

16. Me lmasang alas bokong 

Hasil : Alas bokong me lnggu inakan kain dilipat 1/3 bagian 

17. Me lmbu ika alat partu is dan me lmakai saru ing tangan ste lril u intu ik 

me lnolong pelrsalinan 

Hasil : Pe lnolong se lge lra me lmakai saru ing tangan ste lril 

18. Me lmimpin pe lrsalinan, me lnyokong pelrine lu im dan tahan pu incak ke lpala 

Hasil : Pe lnolong melmbantu i ke llahiran ke lpala 

19. Me lme lriksa adanya lilitan tali puisat se lte llah ke lpala lahir  
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Hasil : Tidak telrdapat lilitan tali pu isat 

20. Me lnu inggui ke lpala bayi me llaku ikan puitaran paksi lu iar  

Hasil : Bayi te llah me llaku ikan pu itaran paksi luiar 

21. Me llahirkan bahu i 

Hasil : Pe lnolong me lme lgang kelpala bayi de lngan posisi biparie ltal 

ke lmu idian me lnarik kelpala arah bawah uintu ik me llahirkan bahu i de lpan 

dan ke l arah atas u intuik me llahirkan bahui be llakang 

22. Me llahirkan badan bayi de lngan sanggah su isu ir 

Hasil : Pe lnolong me llahirkan se llu iru ih badan bayi de lngan prinsip jelmpol 

tangan kanan belrada di dada. Bayi lahir tanggal 17 April 2024 (11:18 

WITA) je lnis ke llamin laki-laki. 

23. Me lnilai tangis, gelrak dan warna kuilit 

Hasil : bayi melnangis ku iat, ge lrakan aktif, dan warna ku ilit ke lme lrahan 

24. Me lnge lringkan bayi 

Hasil : Bayi dike lringkan delngan me lnggu inakan handu ik ke lring 

KALA III (17 APRIL 2024) JAM 11:19 WITA 

Data Su ibje lktif (S) 

1. Ibu i me lngellu ih nye lri pe lru it bagian bawah 

Data Obje lktif (O)  

1. Kala II belrlangsu ing normal se llama 15 me lnit (11:03-11:18 WITA) 

2. Kontraksi u ite lru is baik te lraba kelras dan bu indar (globuile lr) 

3. TFUI se ltinggi pu isat 

4. Kandu ing ke lmih ibu i kosong 
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5. Te lrdapat tanda pe lle lpasan plase lnta yaitui u ite lru is globu ile lr, tali pu isat 

be lrtambah panjang, adanya selmbu iran darah tiba-tiba 

6. Bayi lahir spontan de lngan me lnangis ku iat, be lrnafas tanpa kelsu ilitan 

dan belrge lrak aktif, Apgar Scorel 8/9, delngan je lnis ke llamin laki laki 

Asse lssme lnt (A) 

Diagnosis: 

P2A1, Inpartui kala III, ke ladaan uimu im Ibu i dan bayi baik 

Planning (P) 

Tanggal : 17 April 2024, Puiku il: 11:19-11:25 WITA 

1. Me lmastikan ke lhamilan tu inggal 

 Hasil: Fu induis u ite lri se ltinggi pu isat, dipastikan janin tu inggal 

2. Me lnyu intikan oksitosin 1/3 paha bagian luiar 

 Hasil : Oksitosin 10 IUI disu intik pada paha kanan ibui 

3. Me lnje lpit tali pu isat de lngan 2 bu iah kle lm, potong tali puisat, ikat de lngan 

2 simpu il ku inci 

Hasil : Tali pu isat dipotong de lngan posisi tangan kiri se lpe lrti                      mangkok 

dan tangan kanan mellaku ikan pelmotongan tali pu isat 

4. Me lngganti pelmbu ingku is bayi delngan kain ke lring dan belrsih dan 

le ltakan posisi telngku irap le lbih relndah diantara ke lduia payuidara ibui 

(IMD) 

Hasil : Bayi dile ltakkan di atas pelru it ibu i, diantara payuidara ibu i dan  

bayi skin to skin delngan ibui 

5. Me lmindahkan kle lm tali pu isat 5-10 cm dide lpan vu ilva  
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Hasil : Klelm te llah dipindahkan 

6. Me llaku ikan pe lne lgangan tali pu isat telrke lndali 

Hasil : PTT dilaku ikan delngan tangan kiri me lndorong uite lru is ke l 

arah dorsocranial dan tangan kanan melne lgangkan tali puisat 

7. Me llahirkan plaselnta 

Hasil : Ke ltika plaselnta te llah tampak di introitu is vagina maka keldu ia 

tangan melme lgang plase lnta dan melmu itar se larah jaru im jam sampai 

se llu iru ih plase lnta lahir. Plase lnta lahir le lngkap pu iku il 11:50  WITA 

8. Me llaku ikan masase l u ite lru is dan pastikan u ite lru is 

be lrkontraksi de lngan baik. 

Hasil : Massasel dilaku ikan de lngan me lnggu inakan kel 4 u iju ing jari 

tangan dan digelrakkan se lcara me lmu itar. Kontraksi u ite lru is baik. 

9. Me lme lriksa ke lle lngkapan plase lnta pada ke ldu ia sisi plaselnta  

Hasil : Plaselnta lahir lelngkap 

KALA IV (17 APRIL 2024) JAM 11:26 WITA 

Data Su ibje lktif (S) 

1. Ibu i me lngellu ih nye lri pe lru it bagian bawah 

Data Obje lktif (O) 

1. Kala III be lrlangsuing normal se llama 6 me lnit (11:19-11:25 WITA) 

2. Kontraksi u ite lru is te lraba ke lras dan bu indar 

3. TFUI 2 jari di bawah puisat 

4. Kandu ing ke lmih kosong 

Asse lssme lnt (A) 
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Diagnosis: 

P2A1, Inpartui kala IV, ke ladaan uimu im Ibu i dan bayi baik 

Planning (P) 

Tanggal : 17 April 2024, Puiku il: 11:25-13:10 WITA 

1. Me lme lriksa ke lmbali adanya lase lrasi jalan lahir 

Hasil: 

Tidak te lrdapat robe lkan jalan lahir 

2. Me lmantau i kontraksi u ite lru is dan melngajarkan ibui ataui ke llu iarga cara 

masase l fu indu is dan me lnilai kontraksi 

Hasil: 

Kontraksi u ite lru is baik, te lraba bu indar dan ke lras, dan ibu i me lnge lrti cara 

u intu ik masasel fu indu is ditandai de lngan me lmpraktikan de lngan be lnar  

Waktui Telkanan 
Darah 

Nadi Suihui TFUI Kontraksi 
UItelruis 

Kanduing 
Kelmih 

Pelrdarahan 

11:25 110/70 
mmHg 

85x/m 36,5 ºc 2 
JBPS 

Baik Kosong ± 35 cc 

11:40 110/70 
mmHg 

85x/m  2 
JBPS 

Baik Kosong ± 30 cc 

11:55 110/80 
mmHg 

80x/m  2 
JBPS 

Baik Kosong ± 20 cc 

12:10 110/80 
mmHg 

83x/m  2 
JBPS 

Baik Kosong ± 20 cc 

12:40 120/80 
mmHg 

80x/m 36,8 ºc 2 
JBPS 

Baik Kosong ±15 cc 

13:10 120/80 
mmHg 

80x/m  2 
JBPS 

Baik Kosong ± 10 cc 

 
Tabell 3. Obselrvasi Kala IV 

3. Me lme lriksa kondisi bayi 

Hasil: Bayi masih diatas pe lru it ibu i, telrbu ingku is dan be lrnafas delngan 

baik 
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4. Me lnde lkontaminasi pe lralatan be lkas pakai ke ldalam laruitan klorin 0,5% 

se llama 10 melnit 

Hasil: Pe lralatan belkas pakai dire lndam dalam laru itan klorin 0,5% 

5. Me lmbu iang bahan-bahan yang te lrkontaminasi ke ldalam telmpat 

sampah yang selsu iai 

Hasil: Bahan yang telrkontaminasi tellah dibuiang 

6. Me lmbe lrsihkan dan me lngganti pakaian ibu i 

Hasil: Ibu i dibe lrsihkan de lngan air DTT dari le lndir,darah dan cairan 

ke ltu iban 

7. Me lnde lkontaminasi telmpat be lrsalin de lngan laru itan kloring 0,5% 

Hasil: Te lmpat tiduir te llah dibe lrsihkan me lnggu inakan laru itan klorin 0,5% 

8. Me lnde lkontaminasi saru ing tangan keldalam laru itan klorin 0,5% 

Hasil: Saru ing tangan te llah dire lndam ke ldalam laru itan klori 0,5% 

9. Me lncu ici tangan de lngan sabu in dibawah air yang melngalir 

Hasil: Ke ldu ia tangan pe lnolong tellah dicu ici 

10. Me lmakai saru ing tangan DTT 

Hasil: Pe lnolong te llah me lnggu inakan saru ing tangan DTT 

11. Me lmbe lrikan sale lp mata pada bayi 

Hasil: Sale lp mata tellah dibe lrikan 

12. Me lmbe lrikan su intikan Vit.K 1 mg 

Hasil: Vit.K 1 mg tellah dibe lrikan 

13. Me lmbe lrikan su intikan vaksin He lpatitis B 

Hasil:Su intikan vaksin He l.B te llah dibe lrikan 
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14. Me lle lpas saru ing tangan 

Hasil: Saru ing tangan pe lnolong tellah dile lpas 

15. Me lncu ici tangan de lngan sabu in dibawah air yang melngalir 

Hasil:Tangan pelnolong te llah dicuici me lnggu inakan sabu in dibawah air 

yang melngalir 

16. Me lnganjuirkan ke lpada ke llu iarga u intuik me lmbe lrikan makan dan muinim 

pada ibui 

Hasil:Ke llu iarga tellah me lmbe lrikan makan dan minu im pada ibu i 

17. Me llaku ikan pelrawatan tali puisat bayi 

Hasil: Pe lrawatan tali pu isat dilakuikan de lngan me lmbu ingku is tali pu isat 

me lnggu inakan kasa ste lril yang dibe lrsihkan dan kelring 

18. Me lnganjuirkan ke lpada ibu i u intu ik me lngkonsu imsi obat yang dibelrikan 

yaitu i Amoxylin (500 mg) 3x1/hari, Asame lfe lnamat (500 mg) 3x1/hari, 

tablelt Fe l 1x1/hari, Vit.A 200.000 IUI 1 kali se lge lra se lte llah pe lrsalinan 

dan 1 kali selte llah 24 jam pe lrsalinan 

Hasil: Ibui te llah me lminu im obat yang dibe lrikan 

19. Me lle lngkapi partograf  

Hasil: Le lmbar partograf te llah diisi 

20. Me lmindahkan ibu i ke l ru iang nifas se lte llah 2 jam postpartu im 

Hasil: ibu i te llah dipindahkan ke l ru iang nifas 

 

 



146 
 

 

D. Asuihan Ke lbidanan Pada Masa Nifas 

Kuinjuingan PNC pelrtama ( 6 Jam ) 

Tanggal Masuik   : 17 April 2024, Pu iku il 07:00WITA 

Tanggal Pe lngkajian  : 17 April 2024, Pu iku il 18:00 WITA 

Nama Pelngkaji  : Irda Dilla Dwi Anasta 

Langkah I. Idelntifikasi Data Dasar 

A. Data Biologis 

1. Ibu i me lngellu ih nye lri pe lru it bagian bawah selte llah me llahirkan 

2. Riwayat kellu ihan u itama 

a. Mu ilai timbu il    : selte llah me llahirkan 

b. Sifat kellu ihan    : hilang timbu il 

c. Lokasi te lmpat    : pe lru it bagian bawah 

d. Pe lngaruih te lrhadap aktivitas  : tidak me lngganggui 

e. UIsaha u intuik me lngatasi ke llu ihan : istirahat di te lmpat tidu ir 

3. Riwayat Pelrsalinan se lkarang 

a. Ibu i me lngatakan me llahirkan tanggal 17 April 2024 de lngan 

be lrakhirnya kala IV jam 13:26 WITA 

b. Ibu i melngatakan mellahirkan yang keltiga kali dan pelrnah  

ke lgu igu iran satu i kali 

c. Ate lrm, cu iku ip bu ilan (uisia ke lhamilan 39 minggu i 4 hari) 

d. Te lmpat pelrsalinan : Ru iang be lrsalin Pu iske lsmas Be lnu i-

be lnu ia 

e. Pe lnolong : Bidan E Lva dan Irda Dilla 
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f. Plase lnta lahir le lngkap pu iku il 11:25 WITA 

g. Kontraksi u ite lru is baik, te lraba kelras dan bu indar 

h. Pe lrdarahan : ± <100 cc 

i. Te lrapi yang dibelrikan : Amoxilin (500 mg) 3x1/hari, Asam 

Me lfe lnamat (500 mg) 3x1/hari, Vitamin A 200.000 IUI 

1x1/hari  dan Table lt Fe l 1x1/hari 

4. Riwayat pelme lnu ihan ke lbu itu ihan se lhari hari 

a. Pola nu itrisi 

  Se llama Post Partuim, ibu i su idah makan 1 kali dan suidah 

minu im 3 ge llas air mine lral 

b. Pola elliminasi 

  Se llama post partu im ibu i su idah buiang air ke lcil 1 kali dan 

be llu im bu iang air be lsar 

c. Pola istirahat / tiduir 

Pe lru ibahan se lte llah me llahirkan (post partu im), tidu ir/ Istirahat 

ibu i telrganggu i kare lna rasa nye lri pada pelru it bagian bawah 

dan ibu i me lnyu isu ii bayinya. 

5. Pe lngeltahu ian Ibui Nifas 

a. Ibu i me lnge ltahu ii pe lrawatan ke lbelrsihan payuidara  

b. Ibu i bellu im me lnge ltahu ii tanda bahaya masa nifas  

c. Ibu i me lngeltahu ii belbe lrapa je lnis alat kontrase lpsi 

6. Data Sosial 

a. Su iami me lmbe lrikan du iku ingan pada ibu i de lngan me lnjaga 
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bayi             ke ltika ibu i istirahat. 

b. Ke llu iarga me lmbe lrikan duiku ingan pada ibu i delngan 

me lmbantu i ibui me lnjaga bayi. 

c. Tidak ada masalah dalam ke llu iarga 

7. Pe lme lriksaan Fisik UImu im 

a. Ke lsadaran composme lntis 

b. Ke ladaan u imu im baik 

c. Tanda-tanda vital:  

 TD  : 110/70 mmHg    

 N : 80 x/melnit 

 S : 36,5     

 P : 20 x/me lnit 

8. Pe lme lriksaan  fisik khuisu is  

a. Mata  

Sime ltris kanan dan kiri, konju ingtiva tidak anelmis, scle lra 

tidak iktelru is, pe lnge lliatan normal atau i je llas. 

b. Le lhe lr  

Tidak ada pelle lbaran ve lna jagu ilaris, tidak ada pelmbe lsaran 

ke lle lnjar tyroid dan tidak ada pelmbe lsaran ke lle lnjar limfe l. 

c. Payu idara  

Sime ltris kiri dan kanan, puitting suisu i me lnonjol, tidak ada 

be lnjolan su idah ada pe lngellu iaran se ldikit Colostru im pada 

Payu idara se lbellah kanan ibu i 
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d. Abdome ln  

Tidak ada be lkas lu ika ope lrasi, tinggi fu induis u ite lru is 2 jari 

dibawah puisat, telrdapat linela nigra 

e. Ge lnitalia luiar  

Tampak pe lnge llu iaran Loche la Ruibra, tidak te lrdapat luika 

jahitan dan robe lkan pada pe lrine lu im dan vagina tampak 

be lrsih 

f. Anu is 

Tidak ada helmoroid dan oelde lma 

Langkah II. Inte lrpre ltasi Data Dasar  

Diagnosis: 

P2A1, postpartu im 6 jam, ke ladaan ibu i baik 

Masalah : 

Nye lri pe lru it bagian bawah   

1. P2A1 

Ds:  

Ibu i melngatakan me llahirkan yang ke ltiga kali dan pe lrnah 

ke lgu igu iran satu i kali 

Do: - 

Analisis dan inte lrpre ltasi data 

Data P (para/paritas) didapatkan dari hasil anamnelsis ju imlah anak 

yang dlahirkan A (abortu is) didapatkan dari riwayat abortu is ataui 

ke lgu igu iran. (Prawirohardjo dan Wiknjosastro, 2016) 
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2. Postpartu im 6 jam  

Data dasar 

Ds:  

Ibu i melngatakan me llahirkan tanggal 17 April 2024 puiku il 11:18 

WITA 

Do: 

a. Kala IV be lrakhir jam 13:25 WITA 

b. Tanggal pe lngkajian 17 April 2024 jam 18:00 WITA 

Analisis dan inte lrpre ltasi data 

Dari tanggal 17 April 2024 pada pu iku il 11:25 WITA se lle lsainya kala 

IV sampai delngan tanggal 17 April 2024 pada pu iku il 18:00 WITA 

saat pe lngkajian telrhitu ing 6 jam post partuim. 

3. Ke ladaan ibu i baik  

Data dasar  

Ds:- 

Do: 

a. Ke lsadaran composme lntis 

b. Tanda-tanda vital  

TD : 110/80 mmHg  P : 20x/melnit 

N : 80x/melnit   S : 36,5ºC 

c. tidak ada kellainan pada pelme lriksaan fisik  

Analisis dan inte lrpre ltasi data  
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Ibu i dapat be lrkomu inikasi de lngan baik, tanda-tanda vital dalam 

batas normal, wajah tidak anelmis, tidak ada oelde lma dan 

pe lme lriksaan fisik tidak Nampak adanya ke llainan me lnandakan 

ke ladaan ibui baik.  (Prawirohardjo dan Wiknjosastro, 2016) 

4. Nye lri pe lru it bagian bawah 

Data dasar 

Ds : 

Ibu i me lngatakan nye lri pe lru it bagian 

bawah  

Do : 

a. E Lkspre lsi wajah me lringis bila ada nyelri 

b. Kontraksi u ite lru is baik, te lraba ke lras dan bu indar 

c. TFUI 2 jari di bawah pu isat 

d. Pe lngellu iaran lokia ru ibra 

Analisis dan Intelrpre ltasi: 

Nye lri dise lbabkan adanya kontraksi u ite lru is, be lrlangsu ing 2-4 hari 

pasca pe lrsalinan. Nye lri dapat ju iga ditelmu ikan pada ibu i yang 

me lnyu isu ii bayi Me lnyu isu ii me lrangsang kontraksi u ite lru is. Prose ls 

involu isio u ite lru is, jaringan ikat dan jaringan otot me lngalami 

prote lolitik be lrangsuir-angsuir akan melnge lcil se ltiap harinya. Se lge lra 

se lte llah post partu im otot u ite lru is be lrkontraksi, pe lmbu ilu ih darah yang 

be lrada diantara otot-otot u ite lru is te lrje lpit. Prose ls ini me lnghe lntikan 
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pe lrdarahan selte llah plase lnta dilahirkan (Prawirohardjo, 

(Prawirohardjo dan Winkjosastro,2016).  

Langkah III. Ide lntifikasi Diagnosis/Masalah Pote lnsial  

Tidak ada data yang me lndu iku ing te lrjadinya diagnosel/masalah 

potelnsial 

Langkah IV. Tindakan Se lge lra/Kolaborasi 

Tidak ada data yang melndu iku ing u intu ik dilakuikan tindakan 

se lge lra/kolaborasi 

Langkah V. Re lncana Asuihan 

A.  Tu iju ian 

a. Masa nifas belrlangsu ing normal  

b. Ke llu ihan nye lri dapat telratasi 

c. Tidak telrdapaat tanda bahaya masa nifas 

B. Krite lria ke lbe lrhasilan 

1. Nifas belrlangsu ing normal ditandai de lngan : 

a. Involuisio u ite lri be lrlangsu ing de lngan baik 

b. Pe lru ibahan darah nifas se lcara belrtahap 

c. Tanda – tanda vital dalam batas normal 

2. Ibu i dapat belradaptasi de lngan nye lri yang dirasakan 

3. Tidak telrjadi komplikasi pada masa nifas 

C. Re lncana Asu ihan  

Tanggal : 17 April 2024, Puiku il 18:05-18:15 WITA 

a. Be lritahu i ibui te lntang hasil pe lme lriksaan  
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Rasional :  

Agar ibu i melnge ltahuii hasil pelme lriksaan yang dilakuikan 

se lhingga ibui tidak me lrasa celmas dan khawatir. 

b. Be lrikan He lalth E Ldu ication pada ibui te lntang: 

1. Vu ilva  hygie lne l  

Rasional :  

UIntu ik me lmbe lrikan rasa nyaman pada ibu i dan dapat 

me lnghambat masuiknya mikroorganisme l pelnye lbab infe lksi 

akibat bakte lri dan jamu ir. 

2. Mobilisasi dini 

Rasional : 

Mobilisasi dini dapat me lmpe lrlancar pe lngellu iaran lochia, 

me lmpe lrce lpat involu isi u ite lru is, dan me lmpe lrlancar aliran 

darah ke lse llu iru ih tu ibu ih. 

3. Nu itrisi  

Rasional :  

ibu i haruis me lndapatkan asu ipan nu itrisi yang cu iku ip dari 

be lrbagai su imbe lr makanan yang melngandu ing protelin, 

le lmak, karbohidrat, zink, DHA, vitamin dan magne lsiu im. 

4. Pe lrawatan payu idara 

Rasional :  
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Agar ibui dapat me lmbe lrikan ASI se lcara E Lkslu isif ke lpada 

bayinya delngan cara yang baik dan be lnar se lrta bayi 

te lrawatt de lngan baik 

5. Tanda-tanda bahaya pada masa nifas  

Rasional :  

De lngan melnge lnalkan pada ibu i telntang tanda-tanda 

bahaya dalam masa nifas pada ibu i akan me lmu idahkan 

ke lmu ingkinan yang akan te lrjadi yang dapat me lmpe lngaru ihi 

ke lse lhatan ibui  

c. Anju irkan ibui u intu ik minu im obat dan vitamin yang te llah 

dibe lrikan yaitui Amoxilin, Asam Me lfe lnamat, Vitamin A 

200.000 IUI dan Tablelt Fe l. 

Rasional:  

u intu ik me lmbantu i prose ls pe lnye lmbu ihan lu ika dan 

me lmpe lrce lpat prose ls pelmu ilihan ibu i se lrta ibu i dalam 

ke ladaan selhat 

d. Me lngajarkan ibu i cara me llaku ikan pelrawatan bayi baru i lahir 

Rasional : 

Agar ibui me lnge ltahu ii cara me llaku ikan pelrawatan bayi barui 

lahir 

e. Lakuikan pelndokuime lntasian  

Rasional : se lbagai bu ikti tindakan yang dilakuikan  
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Langkah VI. Imple lme lntasi  

Tanggal 17 April 2024, Pu iku il 18:15-18:25 WITA 

1. Me lmbe lritahu i ibu i te lntang hasil pe lme lriksaan  yaitu i ibu i dalam 

kondisi baik  

2. Me lmbe lrikan He lalth E Ldu ication pada ibui te lntang 

a. Vu ilva hygie lne l : melmbe lrsihkan daelrah vu ilva dari delpan 

ke lbe llakang selte llah bu iang air kelcil ataui belsar de lngan sabu in 

dan air, melngganti pelmbalu it 2 kali se lhari atau i jika pelnu ih, 

me lncu ici tangan de lngan sabu in dan air me lngalir se lsu idah 

me lmbe lrsihkan daelrah ke llamin dan me lnghindari me lnye lntuih 

lu ika pe lrine lu im atau i elpisiotomy. 

b. Mobilisasi dini yaitu i me llaku ikan aktivitas ringan telrle lbih 

dahu ilu i 

c. Nu itrisi : me lngonsu imsi tambahan kalori 500 kalori/ hari, die lt 

se limbang (cu iku ip prote lin, mine lral dan vitamin), minu im 

minimal 3 lite lr/hari, su iple lme ln be lsi diminu im se lbanyak 3 

bu ilan pasca salin, dan su iple lme ln vitamin A 1 kapsuil 200.000 

IUI diminuim se lte llah pe lrsalinan dan 1 kapsu il 200.000 IUI 

diminu im 24 jam kelmu idian. 

d. Me lnyu isu ii dan me lrawat payu idara  

1) Me lnyu isu ii de lngan cara yang be lnar, me lnyu isu ii bayi se ltiap 

2 jam se lkali atau i jika se lwaktui-waktu i bayi 

me lnginginkannya, bayi me lnyu isu i de lngan me lne lmpe ll 
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yang baik, te lrdapat su iara me lne llan aktif, me lnyu isu ii 

dite lmpat yang te lnang dan nyaman, minuim se ltiap kali 

me lnyu isu ii dan tidu ir be lrse lbe llahan delngan bayi 

2) Cara me lrawat payu idara de lngan melnjaga payuidara 

(te lru itama puitting su isu i) te ltap kelring dan belrsih, melmakai 

bra yang melnyokong payuidara, me lngole lskan kolostru im 

ataui ASI pada puitting su isu i yang le lce lt, apabila le lce lt 

sangat be lrat, ASI dike llu iarkan dan ditampu ing de lngan 

me lnggu inakan se lndok ataui botol su isu i dan 

me lnghilangkan nye lri de lngan minuim parase ltamol 1 table lt 

500 mg dan dapat diuilang tiap 6 jam  

e. Tanda-tanda bahaya masa nifas 

1) Pe lrdarahan be lrle lbihan 

2) Se lkre lt vagina belrbau i 

3) De lmam 

4) Nye lri pe lru it be lrat 

5) Ke lle llahan atau i se lsak  

6) Be lngkak di lelngan, wajah, tu ingkai, ataui sakit kelpala 

ataui pandangan kabu ir 

7) Nye lri payu idara, pe lmbe lngkakan payuidara, lu ika ataui 

pe lradangan pu itting 

3. Me lnganjuirkan ibu i u intu ik me lminu im obat dan vitamin yang tellah 

dibe lrikan yaitu i 
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a. Amoxilin 500 mg 3x1/table lt 

b. Asam Me lfe lnamat 500 mg 3x1/tablelt 

c. Vitamin A 200.000 IUI 1x1 

d. Table lt Fe l 40 table lt 1x1 

4. Pe lndoku ime lntasian te llah dilaku ikan. 

Langkah VII. E Lvaluiasi  

Tanggal 17 April 2024, Pu iku il 18:15-18:25 WITA 

1. Ibu i me lngeltahu ii hasil pe lme lriksannya dalam ke ladaan baik 

2. Ibu i me lnge lrti dan mampu i me lnje llaskan ke lmbali te lntang He lalth 

E Ldu ication yang dibe lrikan yaitu i: 

a. Ibu i dapat me lnje llaskan ke lmbali Vu ilva Hygie lne l dan suidah 

dapat me lmpraktelkkannya. 

b. Ibu i belrse ldia u intu ik me llaku ikan mobilisasi dini 

c. Ibu i dapat me lnyelbu itkan ke lmbali ke lbu itu ihan nu itrisi yang 

dibu itu ihkan sellama masa nifas 

d. Ibu i su idah me lmpraktelkkan cara  me lnyu isu ii de lngan baik dan 

be lnar selrta me llaku ikan pe lrawatan payu idara  

e. Ibu i dapat me lnye lbuitkan satu i pe lrsatu i tanda bahaya dalam 

masa nifas dan be lru isaha  le lbih me lnjaga ke lse lhatannya 

se llama masa nifas  

3. Ibu i belrse ldia u intu ik me lminu im obat dan vitamin yang dibe lrikan 

4. Te llah  dilakuikan pe lndoku ime lntasian 
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Kuinjuingan PNC Kelduia  

Tanggal Pelngkajian  : 22 April 2024 puiku il 10:00 WITA 

Data Su ibje lktif (S) 

1. Ibu i me lngatakan tidak ada ke llu ihan 

2. Ibu i me lngatakan tidak ada tanda bahaya/komplikasi 

3. Ibu i me lngatakan masih te lrdapat pe lngellu iaran darah belrwarna 

pu itih be lrcampu ir me lrah. 

Data Obje lktif (O) 

1. Ke ladaan ibu i baik 

2. Ke lsadaran : composme lntis 

3. Tanda-tanda vital: 

TD: 110/80 mmhg 

N : 80x/melnit 

S : 36,8 

P : 20x/me lnit 

4. Mata  

Sime ltris kanan dan kiri, konju ingtiva tidak anelmis, scle lra tidak 

ikte lru is, pe lngelliatan normal atau i je llas dan tidak ada pelnge llu iaran 

se lkre lt. 

5. Le lhe lr  

Tidak ada pelle lbaran ve lna jagu ilaris, tidak ada pe lmbe lsaran 

ke lle lnjar tyroid dan tidak ada pelmbe lsaran ke lle lnjar limfe l. 

6. Payu idara  
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Sime ltris kiri dan kanan, puitting suisu i me lnonjol, payuidara tampak 

pe lnu ih,  tidak ada belnjolan dan ada pe lngellu iaran ASI pada kelduia 

payuidara  

 

7. Abdome ln  

Tidak ada belkas lu ika opelrasi, tinggi fuindu is u ite lru is 3 jari di bawah 

pu isat  te lrdapat linela nigra. 

8. Ge lnitalia luiar  

Tampak pelnge llu iaran Lochela sangu inolelnta, dan tidak te lrdapat 

robe lkan pada jalan lahir  

9. Anu is 

Tidak ada he lmoroid dan oe lde lma 

Asse lssme lnt (A) 

Diagnosis : 

P2A1, 5 hari postpartu im, ke ladaan ibu i baik   

Planning (P) 

Tanggal :22 April 2024, Puiku il : 10:00 – 10:30 WITA 

1. Me lnyampaikan kelpada ibu i baik bahwa hasil pelme lriksaan dalam 

batas normal 

Hasil : Ibui me lnge ltahuii bahwa kondisinya dalam ke ladaan baik 

2. Me lmbe lrikan He lalth E Ldu ication pada ibui te lntang makanan be lrgizi 

a. Karbohidrat, juimlah karbohidrat yang dipe lrlu ikan bagi ibu i 

me lnyu isu ii saat 6 bu ilan pelrtama,yaitu i 500 gr. Suimbe lr kalori 
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bisa didapatkan dari me lngonsuimsi makanan selpe lrti Nasi, 

u imbi-u imbian,roti dan jaguing. 

b. Prote lin, sangat dipe lrlu ikan uintu ik pelningkatan produiksi air 

su isu i ibu i. Ibu i melnyu isu ii me lmbu itu ihkan tambahan prote lin 17 gr. 

Su imbe lr prote lin nabati se lpe lrti kacang-kacangan dan suimbe lr 

prote lin he lwani se lpelrti ikan, daging, ayam, kelju i,dan su isu i. 

c. Kalsiu im, ibu i me lnyu isu ii dianju irkan uintu ik 400 mg. Suimbe lr 

kalsiu im yang mu ida dipe lrole lh adalah su isu i, ke lju i, dan yoguirt. 

d. Zat belsi, ju imlah yang dibu itu ihkan ibu i me lnyu isu ii yaitu i 30- 60 

mg pe lr hari. Su imbe lr zat be lsi bisa didapatkan delngan 

me lngonsuimsi daging, sayuiran hijau i, bu iah-bu iahan dan 

kacang-kacangan. 

e. Asam Folat, juimlah yang dibu itu ihkan ibu i me lnyu isu ii adalah 400 

mikrogram pelr hari. Suimbe lr asam folat yang mu idah 

didapatkan yaitui de lngan me lngonsuimsisayu iran hijau i: bayam, 

brokoli, lobak dan sellada. Bu iah-buiahan: je lru ik, le lmon, alpu ikat, 

tomat, pisang dan pe lpaya. Kacang-kacangan: kacang tanah, 

kacang me lrah, kacang hijau i dan kacang polong. 

Hasil: ibu i me lnge lrti yang ditandai de lngan dapat me lngu ilangi 

pe lnje llasan yang te llah dibelrikan dan be lrse ldia u intu ik 

me lngonsuimsi makanan se lsu iai de lngan anju iran yang 

dibe lrikan. 
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3. Me lnganjuirkan ibu i belr KB selte llah 40 hari post partuim 

Hasil :  

Ibu i me lngelrti ditandai de lngan be lrse ldianya ibu i me lnggu inakan KB 

se lte llah 40 hari post partu im. 

4. Me llaku ikan pelndokuime lntasian hasil asu ihan ke lbidanan pada ibui 

nifas  

Hasil: Te llah dilakuikan pe lndoku ime lntasian. 

E. Asuihan Ke lbidanan Pada Bayi Barui Lahir 

Kuinjuingan Ne lonatuis pe lrtama 

Tanggal bayi lahir  : 17 April 2024 pu iku il 11:18 WITA 

Tanggal Pe lngkajian  : 17 April 2024 pu iku il 18:00 WITA 

Te lmpat    : Puiske lsmas Be lnu i-be lnu ia 

Nama Pelngkaji  : Irda Dilla Dwi Anasta 

Langkah I. Idelntifikasi Data Dasar 

A. Ide lntitas Bayi 

 Nama    : Bayi Ny “I” 

 Tanggal/ Jam lahir   : 17 April 2024 pu iku il 11:18 WITA 

UImu ir    : 6 jam 

Je lnis Ke llamin  : Laki-laki 

Anak Ke l   : 3 (Tiga) 

B. Data Biologis 

1. Riwayat ke lse lhatan selkarang 
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Bayi lahir langsu ing me lnangis kuiat, ge lrakan aktif, tidak 

me lngalami asfiksia, tidak ke ljang, dan tidak sianosis.  

2. Riwayat ke llahiran 

a. Te lmpat belrsalin : Ru iang be lrsalin Pu iske lsmas Be lnu i-

be lnu ia 

b. Pe lnolong pe lrsalinan  : Bidan E Lva dan Irda Dilla 

c. Je lnis pe lrsalinan  :Lahir spontan, LBK, bayi langsu ing 

me lnangis kuiat  

d. Tidak te lrdapat lilitan tali pu isat 

e. BBL/PBL  : 2,700 gram/ 48 cm 

f. Apgar score l   : 8/9 

Tabe ll 4. Pe lnilaian Apgar Score l 

Tanda 0 1 2 Melnit 1 
Melnit 
5 

Appelarancel 
(warna kuilit) 

Birui, 
puicat 

Badan melrah 
jambui, 
elkstelrmitas 
birui 

Sellu iruihnya 
melrah 
jambui 

2 2 

Puilsel 
(delnyuit 
jantuing) 

Tidak 
ada 

<100 >100 2 2 

Grimacel 
(iritabilitas 
relflelks) 

Tidak 
ada 
relspon 

Melringis 
Melnangis 
kuiat 

1 2 

Activity (tonuis 
otot) 

Flaksid 
ELkstrelmitas 
seldikit flelksi 

Gelrak aktif 1 1 

Relspiration 
(uisaha 
belrnafas) 

Tidak 
ada 

Pellan tidak 
telratuir 

Baik 
melnangis 

2 2 

Juimlah  8 9 

 

g.  Bayi tellah dibe lri Vitamin K 0,5 mg se lcara IM  

h. Bayi tellah me lndapatkan salelp mata 
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i. Bayi tellah dibelri imu inisasi HB0 selcara IM 

j. LK : 34 cm 

k. LD : 33 cm 

l. LP : 32 cm 

m. LILA : 11 cm 

 

C. Ke lbu itu ihan Dasar Bayi 

1. Pola Nu itrisi 

Je lnis minu im  : ASI 

Fre lku ie lnsi : se ltiap bayi me lmbu itu ihkan ataui se ltiap 2 jam 

se lkali 

2. Pola E Lliminasi 

BAK :  

se ljak lahir bayi te llah BAK se lbanyak 2x, warna ku ining mu ida dan 

baui khas amoniak. 

BAB :  

se ljak lahir bayi te llah BAB se lbanyak 1x, warna hitam belrcampu ir   

me lkoniu im, konsiste lnsi lu inak. 

3. Pola Tidu ir 

Tidak dapat diide lntifikasi se lbab bayi selring te lrtidu ir 

4. Pola Ke lbe lrsihan Diri 

Bayi dibu ingkuis de lngan pakaian be lrsih dan rapi, namu in be llu im 

dimandikan sampai dilaku ikan pe lngkajian 
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D. Pe lngeltahu ian Ibui 

1. Ibu i me lnge ltahu ii cara me lrawat bayi 

2. Ibu i me lnge ltahu ii cara me lrawat tali pu isat 

3. Ibu i me lnge ltahu ii pe lntingnya pelmbe lrian imu inisasi 

E. Data Sosial 

1. Ibu i dan ayah sangat se lnang de lngan kellahiran bayi 

2. Ke llu iarga dari ayah mauipu in ibui sangat selnang de lngan 

ke llahiran bayi 

F. Pe lme lriksaan Fisik UImu im 

1. Ke ladaan u imu im bayi baik 

2. Ke lsadaran composme lntis 

3. Tanda-tanda Vital : 

Nadi  : 132 x/me lnit 

Su ihu i  : 36,5ºC 

Pe lrnapasan : 47 x/me lnit 

G. Pe lme lriksaan Fisik Khu isu is 

1. Ke lpala  

Rambu it hitam tipis, su idah tidak te lrdapat sisa ke ltu iban, tidak ada 

capuit su icce ldanelu im dan tidak ada ce lphallhe lmatoma 

2. Wajah  

E Lkspre lsi wajah telnang, tidak puicat dan tidak ada oelde lma 

3. Mata  
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Sime ltris kiri dan kanan, konju ingtiva tidak ane lmis, scle lra tidak 

ikte lru is 

4. Hidu ing  

Lu ibang hiduing sime ltris kiri dan kanan dan tidak ada 

pe lngellu iaran se lcre lt 

5. Mu ilu it 

Warna bibir me lrah mu ida, warna gu isi ke lme lrahan dan lidah 

be lrsih 

6. Te llinga  

Sime ltris kiri dan kanan, dauin tellinga telrbe lntu ik se lmpu irna dan 

tidak ada pelnge llu iaran se lkre lt 

7. Le lhe lr 

Tidak nampak pe lle lbaran velna jagu ilaris 

8. Dada  

Ge lrakan dada selsu iai de lngan ge lrakan nafas, dada simeltris kiri 

dan kanan 

9. Payu idara  

Sime ltris kiri dan kanan dan telrdapat pu itting su isu i 

10. Abdome ln 

Tali  pu isat masih basah, telrbu ingku is kassa ste lril  

11. Ge lnitalia luiar  

Te lrdapat du ia te lstis su idah masuik ke l dalam skrotu im, te lrdapat 

lu ibang u ire ltra pada pe lnis di bagian telngah. 
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12. Anu is 

Te lrdapat lu ibang anu is dan belntu ik normal 

13. Ku ilit  

Tidak ada tanda lahir, warna ku ilit me lrah mu ida, tampak belrsih 

dan tidak ada ke llainan 

14. E Lkstre lmitas  

a) E Lkstre lmitas atas:  

 Sime ltris kiri dan kanan, jari-jari tangan lelngkap, warna kuiku i 

me lrah mu ida panjang dan belrge lrak aktif 

b) E Lkstre lmitas bawah 

Sime ltris kiri dan kanan, jari kaki le lngkap, warna ku iku i me lrah 

mu ida dan tidak ada ke llainan  

15. Pe lnilaian Relfle lks 

a) Re lfle lks morro (te lrke lju it)  : baik 

b) Re lfle lks su icking (me lnghisap)  : baik 

c) Re lfle lks rooting (tonu is otot)  : baik 

d) Re lfle lks graps (me lngge lnggam) : baik 

e) Re lfle lks babysky (gelrakan kaki) : baik 

f) Re lfle lks swallowing (me lne llan) : baik  

Langkah II. Idelntifikasi Diagnosa/Masalah Aktuial 

Diagnosis: 

Bayi ate lrm se lsu iai masa kelhamilan (SMK), u imu ir 6 jam, ke ladaan bayi 

baik  
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1. Bayi ate lrm se lsu iai masa ke lhamilan (SMK) 

Dasar 

Ds: 

a. Ibu i me lngatakan HPHT 13 Ju ini 2023 

b. Ibu i me lngatakan bayi lahir 17 April 2024 ( 11:18 WITA) 

Do: 

a. UIK   : 39 minggui 4 hari 

b. BBL/PBL  : 2,700 gram / 48 cm 

Analisis dan inte lrpre ltasi 

a. Bayi atelrm adalah bayi yang baru i lahir de lngan u isia 

ke lhamilan 37-42 minggui de lngan BBL 2500 gram-4000 

gram (Prawirohardjo dan Winkjosastro, 2016). 

b. Dari HPHT 13 Ju ili 2023 sampai tanggal pelrsalinan 17 April 

2024 maka masa ge lstasinya adalah 39 minggu i 4 hari 

(Prawirohardjo dan Winkjosastro, 2016) 

2. Bayi u imu ir 6 jam 

Data dasar 

Ds: 

Ibu i me lngatakan me llahirkan 17 April 2024 (11:18 WITA) 

Do: 

Pe lngkajian Tanggal 17 April 2024 puiku il 18:00 WITA  

Analisis dan inte lrpre ltasi data 
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Ke llahiran bayi 17 April 2024 (11:18 WITA) sampai dilakuikan 

pe lngkajian 17 April 2024 (18:00 WITA) telrhitu ing u isia bayi 6 jam 

(Manu iaba, 2014). 

3. Ke ladaan bayi baik  

Data dasar 

Ds: - 

Do: 

a. Tanda-tanda vital  

Nadi  : 145 x/me lnit 

Su ihu i  : 36,7ºC 

Pe lrnapasan : 48 x/me lnit 

b. Tidak ditelmu ikan ke llainan pada pe lme lriksaan fisik 

c. Tali pu isat masih basah dan te lrbu ingku is kassa stelril 

Analisis dan inte lrpre ltasi data 

Pada pe lme lriksaan fisik bayi tidak dite lmu ikan kellainan dan tanda-

tanda vital dalam batas normal, me lnandakan bayi 

baik.(Prawirohardjo dan Wiknjosastro, 2016). 

Langkah III. Ide lntifikasi Diagnosis/Masalah Pote lnsial  

Tidak ada data yang me lndu iku ing te lrjadinya masalah pote lnsial 

Langkah IV. Tindakan Se lge lra/Kolaborasi 

Tidak ada data yang melndu iku ing u intu ik dilaku ikan tindakan 

se lge lra/kolaborasi 

Langkah V. Re lncana Asuihan  
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A. Tu iju ian 

1. Keladaan bayi baik 

 2. Tidak te lrdapat tanda tanda komplikasi 

B. Krite lria Ke lbe lrhasilan 

1. Ke ladaan uimu im bayi baik dan Tanda-tanda vital dalam batas 

normal 

Nadi   : 120-160x/me lnit 

Pe lrnapasan  : 30-60x/me lnit 

Su ihu i   : 36,5-37,5ºC 

2. Tidak telrjadi komlpikasi 

C. Re lncana Asu ihan 

Tanggal 17 April 2024 pu iku il 18:10 WITA 

1. Be lritahu i ibui hasil pe lme lriksaan bayi dalam keladaan baik 

Rasional: agar ibu i me lngeltahu ii hasil pe lme lriksaan 

2. Anju irkan ibui u intu ik me lnyu isu ii bayinya se lse lring mu ingkin  

Rasional:  

De lngan melnyu isu ii bayi se lse lring mu ingkin akan melme lnu ihi 

ke lbu itu ihan asu ipan bayi dan melrangsang produiksi ASI agar 

le lbih lancar 

3. Be lritahu i ibui Pe lndidikan ke lse lhatan te lntang : 

a. cara me lnyu isu ii yang baik dan be lnar 

Rasional :  

De lngan me lngeltahuii cara me lnyu isu ii yang baik dan be lnar 
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dapat te lrhindar dari masalah atau i komplikasi pada ibui, 

se lpe lrti pu itting su isu i le lce lt dan dapat melnysu ii delngan baik. 

b. Cara pe lrawatan tali pu isat 

Rasional : UIntuik me lnghindari te lrjadinya infe lksi pada tali 

pu isat  bayi 

c. Belri bayi ke lhangatan 

Rasional :  

UIntu ik me lnce lgah bayi ke lhilangan panas se lhingga tidak 

me lnye lbabkan hipotelrmi. 

4. Laku ikan pelndoku ime lntasian 

Rasional: se lbagai buikti tindakan yang dilakuikan 

Langkah VI. Imple lme lntasi  

Tanggal 17 April 2024 pu iku il 18:20 WITA 

1. Me lmbe lritahu i ibu i bahwa hasil pelme lriksaan ke ladaan u imu im bayi 

baik dan dalam batas normal. 

2. Manganju irkan ibui u intu ik me lnyu isu ii bayinya se lse lring mu ingkin  

3. Me lmbe lritahu i ibu i He lalth E Lduication te lntang : 

a. Posisi me lnyu isu ii yang baik dan be lnar,yaitui: 

b. Pastikan ibui dan bayi dalam posisi rile lks dan nyaman de lngan 

posisi ke lpala bayi le lbih tinggi dari dada ibu i. 

1) Ge lndong dan pe lgang ke lpala bayi de lngan satu i tangan dan 

pe lrtahankan posisi payu idara ibu i delngan tangan yang lain. 
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Lalu i delkatkan muika bayi kel payu idara ibu i, pastikan tuibuih 

bayi me lne lmpe ll be ltu il de lngan tuibu ih ibu i. 

2) Be lri rangsangan pada dae lrah bibir bawah bayi delngan 

me lnggu inakan pu itting su isu i ibu i sampai muilu it bayi telrbu ika 

le lbar. Biarkan bayi me lmasu ikkan se llu iru ih bagian ge llap 

se lkitar pu itting payu idara ibui ke ldalam mu ilu it bayi. 

3) Biarkan bayi me lnyuisu i sampai bayi me lle lpaskan se lndiri 

isapannya. 

4) Se lte llah bayi kelnyang se lndawakan bayi delngan me lnelpu ik 

pe llan-pellan se lkitar puinggu ing bayi . 

c. Cara pelrawatan tali puisat yaitu i delngan sellalu i me lnjaga 

ke lbe lrsihan tali pu isat, me lnjaga tali pu isat teltap ke lring, jangan 

me lmbe lrikan apapuin pada tali pu isat, biarkan le lpas se lcara 

alami dan me lmasang popok dibawah tali pu isat. 

d. Me lmbe lri bayi ke lhangatan de lngan melmbe ldong bayi. 

4. Me llaku ikan pelndokuime lntasian 

Langkah VII. E Lvaluiasi  

Tanggal 17 April 2024 pu iku il 18:30 WITA 

1. Ke ladaan bayi baik 

2. Ibu i belrse ldia u intu ik me lnyu isu ii bayinya se lse lring mu ingkin 

3. ibu i me lnge lrti dan mampu i me lnje llaskan se lrta me lmpraktikan ke lmbali 

He lalth E Lduication yang dibelrikan yaitu i: 



172 
 

 

a. Ibu i melnge lrti ditandai delngan dapat me lngu ilangi pe lnje llasan 

yang dibelrikan dan bisa me lmpraktikan cara me lnyuisu ii yang 

be lnar selsu iai de lngan anju iran. 

b. Ibu i melnge lrti ditandai delngan dapat me lngu ilangi pe lnje llasan 

cara pelrawatan tali puisat selsu iai de lngan anju iran. 

c. Ibu i me lngelrti dan be lrse ldia u intuik me lnjaga kelhangatan bayi 

4. Te llah dilakuikan pelndoku ime lntasi. 

Kuinjuingan Ne lonatuis Ke lduia 

Tanggal/ Jam Pe lngkajian : 22 April 2024 pu iku il 10:20 WITA 

Data suibje lktif (S) 

1. Ibu i me lngatakan bayi lahir tanggal 17 April 2024 pu iku il 11:18 WITA 

2. Ibu i me lngatakan tali pu isat bayi su idah kelring 

3. Ibu i me lngatakan bayi me lnyu isu i de lngan baik 

Data Obje lktif (O) 

1. Ke ladaan u imu im bayi baik 

2. Tanda-tanda vital: 

Nadi  : 140 x/me lnit 

Su ihu i  : 36,5ºC 

Pe lrnapasan : 45 x/me lnit 

3. Be lrat badan : 2,700 gram 

4. Panjang badan :  48 cm 

5. Pe lme lriksaan fisik 

c. Ke lpala  
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Rambu it hitam dan te lbal, su idah tidak telrdapat sisa keltu iban, tidak 

ada capuit su icce ldanelu im dan tidak ada ce lphallhe lmatoma 

d. Wajah  

E Lkspre lsi wajah telnang, tidak puicat dan tidak ada oelde lma 

e. Mata  

Sime ltris kiri dan kanan, konju ingtiva tidak anelmis, scle lra tidak 

ikte lru is 

f. Hidu ing  

Lu ibang hidu ing simeltris kiri dan kanan dan tidak ada pe lnge llu iaran 

se lkre lt 

g. Mu ilu it 

Warna bibir me lrah muida, warna gu isi ke lme lrahan dan lidah belrsih 

h. Te llinga  

Sime ltris kiri dan kanan, dau in te llinga telrbe lntu ik se lmpu irna dan tidak 

ada pelnge llu iaran selkre lt 

i. Le lhe lr 

Tidak nampak pe lle lbaran velna jagu ilaris 

j. Dada  

Ge lrakan dada se lsu iai de lngan gelrakan nafas, dada sime ltris kiri dan 

kanan 

k. Payu idara  

Sime ltris kiri dan kanan dan telrdapat pu itting su isu i 

l. Abdome ln 
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Be lntu ik normal, Tali  pu isat su idah kelring, tidak ada tanda infelksi  

m. Ge lnitalia luiar  

Te lrdapat duia telstis dalam scrotu im, dan te lrdapat lu ibang u ire ltra 

pada pelnis.  

n. Anu is 

Te lrdapat lu ibang anu is dan belntu ik normal 

 

o. Ku ilit  

Tidak ada tanda lahir, warna kuilit me lrah mu ida, tampak belrsih dan 

tidak ada ke llainan 

p. E Lkstre lmitas  

1) E Lkstre lmitas atas 

Sime ltris kiri dan kanan, warna ku iku i kelme lrahan, jari-jari le lngkap, 

be lrge lrak aktif, dan tidak ada ke llainan. 

2) E Lkstre lmitas bawah 

Sime ltris kiri dan kanan, warna ku iku i kelme lrahan, jari-jari le lngkap, 

be lrge lrak aktif, dan tidak ada ke llainan. 

Asse lssme lnt (A) 

Diagnosis: 

Bayi ate lrm se lsu iai masa ke lhamilan (SMK), u imu ir 5 hari, ke ladaan bayi baik 

Planning (P) 

Tanggal/ Jam Pe lngkajian : 22 April 2024 pu iku il 10:20 WITA 

1. Me lmbe lritahu i ibu i hasil pe lme lriksaan bahwa bayi dalam ke ladaan selhat 
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Hasil :  

ibu i me lnge ltahu ii bahwa bayinya dalam ke ladaan selhat 

2. me lmbe lrikan He lalth E Ldu ication yaitu i : 

a. Imu inisasi  

1) Imu inisasi He lpatitis B, belrtu iju ian u intu ik me lnce lgah pelnyakit 

he lpatitis B yaitu i komplikasi hati yang dapat me lnimbu ilkan 

komplikasi be lrbahaya se lpe lrti sirosis dan kanke lr hati  

2) Imu inisasi Polio, be lrtu iju ian uintu ik me lnce lgah pe lnyakit polio yang 

me lnye lrang sistm saraf di otak dan saraf tu ilang be llakang.  

3) Imu inisasi BCG, belrtu iju ian u intuik me llindu ingi tu ibu ih dari kuiman 

pe lnye lbab pelnyakit tu ibe lrcolosis ataui TB yang melnye lrang 

salu iran pe lrnapasan, tu ilang, otot, ku ilit, ke lle lnjar ge ltah be lning, 

otak dan saluiran celrna.  

4) Imu inisasi Campak, be lrtu iju ian u intuik pe lnce lgahan te lrhadap 

pe lnyakit campak belrat yang dapat me lnye lbabkan pne lu imonia, 

diare l dan radang otak 

5) Imu inisasi DPT-HB-HiB, belrtu iju ian u intu ik pe lrlindu ingan dan 

pe lnce lgahan telrhadap 6 pelnyakit se lkaligu is yaitu i diftelri, pe lrtu isis 

(batu ik re ljan), te ltanu is, he lpatitis B, pne lu imonia dan me lningitis 

(radang otak). 

Hasil :  

Ibu i me lngelrti ditandai dapat me lnguilangi pelnje llasan yang 

dibe lrikan  
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b. Tanda tanda bahaya pada bayi yaitu i : 

1)  Bayi me lngalami pelrdarahan 

2) Bayi me lngalami de lmam 

3) Bayi me lngalami infe lksi tali puisat 

4) Bayi mu idah re lwe ll, tidak maui me lnyu isu i, tampak tak nyaman 

sangat mu idah tidu ir 

Hasil :  

Ibu i me lngelrti ditandai dapat me lnguilangi pelnje llasan yang dibelrikan  

3. Me lnganjuirkan ibu i u intu ik me lmbawa bayinya ru itin ke l posyandu i agar 

me lndapat pe lmbe lrian imu inisasi le lngkap. 

Hasil :  

Ibu i belrse ldia u intu ik me lmbawa bayinya ruitin ke l posyandui 

4. Me llaku ikan Pelndoku ime lntasian  

Hasil : te llah dilaku ikan pe lndoku ime lntasian. 

F.  Pelmbahasan 

1. Ke lhamilan  

 Pada saat me llaku ikan pe lme lriksaan ke lhamilan pada Ny.I 

diku inju ingan ANC pe lrtama pasieln me lngalami masalah aktuial yaitu i 

anelmia se ldang dimana kadar hb dalam darah pasieln ku irang dari 

11 gr/dl, Adapu in pe lnatalaksanaan dari masalah telrse lbu it adalah 

me lmbe lrikan asu ihan yang te lrfokuis pada anelmia yang di alami 

pasie ln, de lngan melmbe lrikan informasi me lngelnai pelnye lbab dan 

dampak dari ane lmia, me lmbe lrikan he lalth eldu ication me lngelnai pola 
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nu itrisi u intu ik me lncu iku ipi ke lbu itu ihan nu itrisi, he lmoglobin dan cairan 

tu ibu ih ibui, se lrta me lnganju irkan ibui u intu ik ru itin me lngonsuimsi 

su iple lme ln, obat dan mu iltivitamin u intu ik me lnu injang Kelse lhatan ibu i 

dan janin se lrta me lmbantui me lningkatkan kadar hb ibui. Dan pada 

saat mellaku ikan kuinju igan ANC ke ldu ia kadar hb ibui didapati su idah 

me lmasu iki batas normal yaitui 11,5 gr/dl. 

 Se lcara ke lse llu iru ihan ke lhamilan klieln belrlangsu ing normal. Klie ln 

(Ny “I” G3P1A1 uisia 20 tahu in) me llaku ikan kontak pelrtama ANC 

de lngan pe lnu ilis pada tanggal 14 Mare lt 2024  di Pu iske lsmas Belnu i-

be lnu ia. Hari pelrtama haid telrakhir Ny.I tanggal 13 Ju ili 2023, 

be lrdasarkan ru imu is Nagelle l, taksiran pelrsalinan 20 April 2024, dan 

u isia ke lhamilan saat ku inju ingan 34 Minggu i 4 hari. Ru imu is Nae lge lle l 

be lrfoku is pada hari pelrtama haid te lrakhir, ruimu is ini baik bagi ibu i 

hamil yang melmpu inyai siklu is 28 hari dan ke lhamilan telrjadi pada 

hari ke l-14 siklu is te lrse lbu it. Atu iran Naelge lle l me lmbe lri hasil yang 

cu iku ip aku irat, se lhingga me lnjadi meltode l yang biasa dipakai. (Sri, 

2022) 

 Pada kuinju ingan ANC Pe lrtama pe lnu ilis dan klie ln tidak me lmiliki 

ke llu ihan. Asu ihan yang dibe lrikan pada saat ANC pe lrtama adalah 

asu ihan 10 T. Hal te lrse lbu it se lsu iai delngan Pe lrme lnke ls No. 43 Tahu in 

2016 bahwa standar asu ihan yang dibe lrikan pada ibu i hamil te lrdiri 

atas (a) Timbang Be lrat badan dan u iku ir Tinggi badan (b) UIku ir 

Te lkanan Darah (c) Nilai statuis gizi (u iku ir Lingkar Le lngan atas /LILA) 



178 
 

 

(d) u iku ir tinggi pu incak rahim (Fu indu is u ite lri) (e l) Te lntu ikan pre lse lntasi 

janin dan De lnyuit Jantu ing Janin (f) Skrining statuis imu inisasi 

te ltanuis dan be lrikan imu inisasi Te ltanuis Toksoid bila dipelrlu ikan (g) 

Pe lmbe lrian tablelt tambah darah minimal 90 table lt se llama 

ke lhamilan (h) Te ls laboratoriu im (i) Tatalaksana/ pelnangan kasu is 

se lsu iai ke lwe lnangan (j) Te lmu i wicara)/konse lling. (Kelme lnke ls,RI, 

2020). 

 Pada ku inju ingan I tanggal 14 Marelt 2024  dilaku ikan 

pe lme lriksaan kelhamilan de lngan standar pe llayanan 10T, hasil 

pe lme lriksaan TTV dalam batas normal, keladaan u imu im janin baik 

ditandai de lngan pelme lriksaan DJJ dalam batas normal.  Be lrat 

badan ibui se lbe llu im hamil adalah 54 kg dan pada ku inju ingan I be lrat 

badan ibui naik me lnjadi 60 kg. Kelnaikan be lrat badan ibu i normal 

yaitu i 6 kg delngan IMT 24,3. Re lkome lndasi pe lningkatan be lrat 

badan sellama hamil dite lntuikan ole lh Inde lks Massa Tu ibu ih (IMT) 

dise lbu it ku irang jika hasil pe lrhitu ingan IMT <18,5 kg, normal 18,5-

25,0 kg, belrle lbih 25,1-27,0 kg dan obe lsitas jika IMT >27,0 kg. 

(Ke lme lnte lrian Ke lse lhatan Relpu iblik Indone lsia, 2019) 

 Ibu i me lngatakan suidah me lndapat imu inisasi TT 1 kali se llama 

ke lhamilan pada uimu ir ke lhamilan 20 minggu i. Dari riwayat 

ke lhamilan selbe llu imnya ibui te llah melndapat imu inisasi TT4 se lhingga 

ibu i me lndapat suintikan TT5 pada kelhamilan selkarang. Tidak ada 

riwayat kelse lhatan yang buiru ik dan ibui me lngatakan tidak ada 
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ke llu ihan. Hal ini se lsu iai de lngan Ke lme lnke ls RI, bahwa inte lrval 

pe lmbe lrian imu inisasi TT4 dan TT5 yaitu i minimal 1 tahu in. 

(Ke lme lnke ls RI, 2020) 

 Pada kuinju ingan II tanggal 22 April 2024, hasil pe lme lriksaan 

me lnu inju ikan TTV dan DJJ dalam batas normal. Asu ihan yang 

dibe lrikan ke lpada NY.I belrfoku is pada pe lngelnalan tanda-tanda 

bahaya kelhamilan pada trime lste lr III salah satui contohnya 

pre le lklampsia se lsu iai de lngan hasil pe lnellitian bahwa ibu i hamil 

mu iltigravida me lmiliki pre lse lntase l telrtinggi te lrjadinya prele lklampsia 

(Aswita e lt al., 2019). Sellain itu i ibui ju iga dibelrikan pelndidikan 

ke lse lhatan te lntang tanda-tanda pelrsalinan, pe lrsiapan pe lrsalinan 

se lrta pelmbe lrian infomasi ke lse lhatan u intu ik me lndu iku ing kelse lhatan 

ibu i te ltap optimal.(Ke lme lnke ls RI, 2018) 

 Pada masa ke lhamilan ibui me lndapatkan pe llayanan antelnatal  

te lrpadui dan kompre lhe lnsif se lsu iai standar se llama ke lhamilannya. 

Ibu i tellah me llaku ikan ku inju ingan ANC se lbanyak 6 kali, 4 kali pada 

bidan dan 2 kali pada dokte lr, se lsu iai de lngan standar. Ku inju ingan 

Antelnatal te lrbaru i me lru iju ik pada buiku i KIA re lvisi tahuin 2021 bahwa 

standar minimal pe llayanan ante lnatal carel yaitui minimal 6 kali 

ku inju ingan se llama ke lhamilan dan minimal 2 kali ku inju ingan kel 

Dokte lr pada trime lste lr I dan III. Delngan distribu isi waktui : 2 kali 

pada trime lste lr I (0-12 minggu i), 1 kali pada trime lste lr ke ldu ia (>12 

minggu i-24 minggu i), dan 3 kali pada trime lste lr ke ltiga (>24 minggui 
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sampai kellahiran). (Ke lme lnke ls RI, 2020; Siti Mu itoharoh, 2022)  

 Ku inju ingan ANC ke ldu ia tanggal 22 April 2024 u isia ke lhamilan 36 

minggu i 4 hari de lngan ke llu ihan su ilit buiang air belsar. Su ilit buiang air 

be lsar yang dirasakan ole lh ibu i hamil trime lste lr III se lcara fisiologis 

dise lbabkan karelna adanya telkanan rahim yang me lmbe lsar 

dise lkitar pe lru it, se llain itu i ibu i hamil yang ku irang be lraktifitas dapat 

me lmbu iat kinelrja u isu is dalam melnce lrna makanan dapat me lngalami 

pe lnu iru inan dan melmbe lrikan dampak pada kotoran dalam sistelm 

pe lnce lrnaan yang melnjadi suilit dibu iang.  

2. Pe lrsalinan  

 Klie ln masu ik Kamar Be lrsalin Pu iske lsmas Be lnu i-be lnu ia tanggal 

17 April 2024 puiku il 06:50 WITA. Ibu i masu ik de lngan ke llu ihan nye lri 

pe lru it te lmbu is be llakang diselrtai pe lnge llu iaran le lndir be lrcampu ir 

darah. Hasil pe lme lriksaan telrdapat pelnge llu iaran le lndir belrcambu ir 

darah yang melru ipakan salah satu i tanda pelrsalinan, dan ibui 

me lrasakan adanya kontraksi dan sakit pada abdome ln, His ade lku iat 

de lngan fre lku ie lnsi 3 kali dalam 10 melnit de lngan du irasi 40-45 deltik. 

Timbu ilnya his adalah indikasi mu ilainya pe lrsalinan, apabila his yang 

timbu il sifatnya lelmah, pe lndelk dan jarang maka akan me lme lngaru ihi 

tu iru innya ke lpala dan pelmbu ikaan se lrviks atau i selring dise lbuit 

de lngan inkoordinasi kontraksi otot rahim yang dapat me lnye lbabkan 

su ilitnya ke lku iatan otot rahim u intu ik dapat me lningkatkan pelmbu ikaan 

dan pelnu iru inan janin dari dalam rahim.(Yu inita Syaifu il, 2020) 
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 Kala I belrlangsu ing normal, Pada fase l aktif pe lrsalinan fre lku ie lnsi 

dan lama kontraksi u ite lru is u imu imnya me lningkat (kontraksi dianggap 

adelku iat jika te lrjadi 3 kali atau i le lbih dalam waktu i 10 me lnit atau i 

le lbih) dan te lrjadi pe lnu iru inan bagian telrbawah janin. Be lrdasarkan 

ku irve l Frie ldman, dipe lrhitu ingkan pelmbu ikaan pada primigravida 1 

cm/jam dan pelmbu ikaan mu iltigravida 2cm/jam (Rostina Afrida, 

2022). 

 Me lnu iru it Ame llia dan Cholifah Kala I belrlangsu ing dalam 2 fase l 

yaitu i fase l aktif dan fase l lateln, fase l late ln be lrlangsu ing se llama 8 jam 

sampai pe lmbu ikaan 3 cm his masih lelmah de lngan fre lku ie lnsi jarang, 

pe lmbu ikaan te lrjadi sangat lambat. Se ldangkan fasel aktif 

be lrlangsuing sellama 7 jam, dibagi melnjadi 3, yaitu i: Fase l akselle lrasi 

lamanya 2 jam pe lmbu ikaan 3 cm tadi me lnjadi 4 cm. Fase l dilatasi 

maksimal, dalam waktu i 2 jam pelmbu ikaan be lrlangsu ing sangat 

ce lpat, dari 4 me lnjadi 9 cm. Fase l de lse lle lrasi, pe lmbu ikaan me lnjadi 

lambat se lkali. Dalam waktu i 2 jam pelmbu ikaan dari 9 cm me lnjadi 10 

cm. his tiap 3-4 melnit se llama 45 de ltik (Ame llia & Cholifah, 2021).  

 Pe lmantau ian kala I Ny. I yaitui de lngan me lngobselrvasi DJJ, 

nadi, dan his se ltiap 30 me lnit, su ihu i dan volu ime l u irin se ltiap 2 jam, 

te lkanan darah dan pelme lriksaan dalam seltiap 4 jam. Pe lmantau ian 

te lrse lbu it se lsu iai de lngan pelmantau ian kala I me lnu iru it Iin Octaviana 

yaitu i pelme lriksaan Te lkanan darah dan pelme lriksaan dalam seltiap 4 

jam, Nadi, DJJ, dan his dilaku ikan se ltiap 30 me lnit, pe lme lriksaan 
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su ihu i dilaku ikan se ltiap 2 jam (Iin Octaviana, 2023) 

 Pu iku il 10:45 WITA dilaku ikan ke lmbali pe lmantau ian dan 

pe lme lriksaan pada Ny.I, Ke ladaan uimu im dan TTV ibu i normal, 

kontraksi ibu i me lningkat de lngan fre lku ie lnsi 4 kali dalam 10 melnit 

du irasi 45-50 de ltik, te lrdapat ke lmaju ian pe lrsalinan dari pe lme lriksaan 

dalam yang dilaku ikan yaitu i dilatasi selrviks yang melningkat melnjadi 

pe lmbu ikaan 9 cm.  

 Ke lmaju ian pe lrsalinan yang tellah dipantaui me llalu ii pe lme lriksaan 

dapat dilihat me llalu ii pe lndokuime lntasian pada partograf. Partograf 

digu inakan ataui diandalkan bidan dalam pe lrtolongan pe lrsalinan 

normal APN selbagai salah satui prakte lk pelnce lgahan  dan de lte lksi 

dini telrhadap komplikasi obste ltrik. Hal telrse lbu it ju iga suidah se lsu iai 

de lngan pe lnuilis laku ikan yaitu i me lnggu inakan partograf. Kala I 

be lrlangsuing dari tanggal 17 April 2024 pu iku il 07:00 WITA  sampai 

de lngan 17 April 2024 pu iku il 10:55. (E Llyasari, 2022) 

 Asu ihan yang dibe lrikan pada saat pe lrsalinan adalah se lbagai 

be lriku it : Me lnghadirkan orang yang di anggap pelnting olelh ibui 

se lpe lrti su iami, ke llu iarga pasieln atau i te lman de lkat, me lngatu ir posisi 

ibu i se lsu iai ke lnyamanan ibui, me lmbimbing ibu i te lknik re llaksasi 

de lngan melnarik nafas, me lmbe lrikan me ltode l pelngu irangan nyelri 

yang dilakuikan selsu iai delngan pelndapat Anwar bahwa 

pe lnguirangan nye lri dapat dilakuikan de lngan me ltodel non 

farmakologis yaitui de lngan melmbe lrikan se lntuihan/massase l, 
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me lmbe lrikan cu iku ip makan dan minu im pada ibu i, melmbe lrikan 

se lntu ihan se lsu iai delngan kelinginan ibu i. (Anwar e lt al., 2019)  

 Kala II belrlangsu ing se llama 15 me lnit dari pe lmbu ikaan le lngkap 

sampai delngan bayi lahir be lrlangsuing normal. Kala II pe lrsalinan 

be lrlangsuing seljak janin lahir sampai plaselnta lahir pada primipara 

2 jam, se ldangkan pada muiltipara 1,5 jam. Dimana dilakuikan 

pe lrtolongan pelrsalinan delngan 60 langkah APN se lsu iai delngan 

te lori yang dike lmu ikakan ole lh Prawirohardjo (2016), bahwa standar 

me llaku ikan pe lrtolongan pelrsalinan de lngan me lngiku iti APN 60 

langkah. Kala II be lrlangsu ing dari jam 11:03 WITA sampai bayi lahir 

pu iku il 11:18 WITA, bayi lahir spontan langsu ing me lnangis, jelnis 

ke llamin laki-laki dan A/S: 8/9. (Siti Fau iziah, 2015) 

 Kala III (pelnge llu iaran) dimu ilai se ljak ke llahiran bayi sampai 

plase lnta lahir lelngkap. Kala III Ny. I bellangsu ing sellama 6 melnit 

(jam 11:19– 11:25 WITA).Hal telrse lbu it dalam batas normal karelna 

pe lrlangsuingan kala III dikatakan normal apabila tidak me lle lbihi dari 

30 me lnit (Prawirohardjo, 2016). 

 Pada kala III dilaku ikan manaje lme ln aktif kala III yaitui se lge lra 

se lte llah ke llahiran bayi dan dipastikan tidak ada janin ke ldu ia 

ke lmu idian dilaku ikan pe lnyu intikan oksitosin 10 IUI IM, mellaku ikan 

PTT sambil me llihat tanda pe lle lpasan plase lnta (u ite lru is globu ile lr, tali 

pu isat be lrtambah panjang dan ada se lmbu iran darah tiba-tiba), 

se lte llah plase lnta lahir dilakuikan masase l fuinduis u ite lri se llama 15 
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de ltik u intu ik me lrangsang kontraksi uite lru is ibu i. Asu ihan te lrse lbu it 

se ljalan de lngan APN 60 langkah, dimana manajelme ln aktif kala III 

dilaku ikan u intuik me lnghasilkan kontraksi u ite lru is yang le lbih e lfe lktif 

se lhingga dapat me lmpe lrce lpat waktui kala III, me lnce lgah pe lrdarahan 

dan melngu irangi ke lhilangan darah. (APN, 2017) 

 Kala IV adalah tahap pe lngawasan se llama 2 jam selte llah bayi 

dan plase lnta lahir. Se llama kala IV, pe lmantauian dilaku ikan pada 

satu i jam pe lrtama se ltiap 15 melnit dan seltiap 30 me lnit pada satui 

jam ke ldu ia. Pe lngawasan se llama 2 jam pada Ny. I be lrlangsuing 

de lngan normal dan ibu i dalam ke ladaan baik se lrta tidak telrjadi 

pe lrdarahan postpartu im. Pada pe lme lriksaan lase lrasi jalan lahir  

tidak didapatkan adanya lase lrasi. Pe lmantau ian yang dilaku ikan 

se llama 2 jam Post Partu im te lrlampir pada partograf yaitu i telkanan 

darah 110/80 mmHg , TFUI 2 jari dibawah puisat, Loche la ruibra, 

kontraksi u ite lru is ke lras, kanduing kelmih kosong dan pelrdarahan 

dalam batas normal, se lsu iai delngan telori Lu ih Pu itu i (2014) yaitu i 

Pe lmantau ian kala IV adalah te lkanan darah, nadi, te lmpe lratu ir 

(su ihu i), tinggi fu induis u ite lri, kontraksi uite lru is, kandu ing ke lmih dan 

pe lrdarahan.(Lu ih Puitu i, 2014) 

3. Nifas  

 Ku inju ingan nifas dilaku ikan selbanyak 2 kali. Ku inju ingan nifas I 

dilaku ikan pada tanggal17 April 2024, dan ku inju ingan nifas II 

dilaku ikan pada tanggal 22 April 2024. Pada kuinju ingan nifas yang 
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dilaku ikan, hasil pe lme lriksaan normal.   

 Ku inju ingan nifas pelrtama (KF 1) dilaku ikan pada nifas jam kel-6 

se lsu iai delngan telori Ke lme lnke ls RI bahwa jadwal KF 1 adalah 6 - 48 

jam. Hasil pe lme lriksaan yang didapatkan pada kuinju ingan ini yaitu i 

te lkanan darah 110/80 mmHg. Tinggi Fu indu is UItelri 2 jari dibawah 

pu isat se lsu iai delngan te lori me lnu iru it Ve lronica (2022), bahwa TFUI 

se lte llah plaselnta lahir 2 jari dibawah pu isat (Ve lronica Silalahi, 2022). 

Kontraksi u ite lru is te lraba kelras adalah hal yang normal se lsu iai 

de lngan te lori yang me lngatakan bahwa u ite lru is yang baik adalah 

te lraba kelras (Azizah dan Rosyidah  2021). Loche la ru ibra adalah 

ke llu iaran be lrwarna me lrah ge llap yang te lrjadi pada 1- 2 hari Post 

Partu im (Ke lme lnke ls RI 2019). Adanya pe lnge llu iaran kolostruim pada   

payuidara ibu i me lru ipakan hal yang fisiologis pada masa nifas se lsu iai 

de lngan te lori me lnuiru it Pramelstiyani bahwa cairan pada payu idara 

yang ke llu iar adalah kolostru im. (Prame lstiyani e lt al. 2022). 

 Pada ku inju ingan pe lrtama ibu i me lngellu ih nye lri pe lru it bagian 

bawah. Asu ihan yang dibe lrikan adalah melmbe lritahu i ibu i bahwa 

ke llu ihan nye lri pe lru it bagian bawah me lru ipakan hal yang fisiologis 

te lrjadi pada ibui dalam masa nifas selsu iai delngan te lori me lnu iru it 

Prawiroharjdo (2016), bahwa Nye lri dise lbabkan adanya kontraksi 

u ite lru is, be lrlangsu ing 2-4 hari pasca pe lrsalinan. Nye lri dapat ju iga 

dite lmu ikan pada ibu i yang melnyu isu ii bayi kare lna me lnyuisu ii 

me lrangsang kontraksi u ite lru is. Me lnganju irkan pada ibu i uintu ik 
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me lmbe lri ASI e lkslu isif pada bayinya selsu iai de lngan te lori me lnu iru it 

Rani e lt al. (2022). bahwa bayi u imu ir 0-6 bu ilan tidak me lmbu itu ihkan 

makanan tambahan se llain ASI. Me lmbe lritahu i tanda bahaya masa 

nifas yaitui, te lrjadi pe lrdarahan, loche la be lrbau i bu isu ik, pu ising yang 

be lrle lbihan, delmam payu idara belru ibah me lnjadi melrah dan 

be lngkak, me lrasa de lpre lsi dan timbu il pe lrasaan se ldih yang 

be lrkaitan de lngan bayinya (Noftalina 2021), 

 Ku inju ingan nifas keldu ia (KF 2) dilaku ikan pada nifas hari ke l-5 

se lsu iai de lngan te lori me lnu iru it Ke lme lnke ls RI   (2019), bahwa jadwal 

KF 2 adalah 3 - 7 hari post partuim. Hasil pe lme lriksaan yang 

didapatkan pada kuinju ingan ini yaitu i te lkanan darah 110/80 mmHg, 

TFUI 3 jari dibawah pu isat, loche la sangu iinole lnta, kontraksi u itelru is 

baik telraba kelras dan bu indar se lsu iai delngan te lori me lnu iru it Walyani 

(2015), te lntang pe lru ibahan fisik masa nifas bahwa TFUI 3 hari 

adalah 3 jari dibawah puisat dan lochela sangu iinole lnta 3-7 hari 

postpartu im. (ke lme lnke ls RI, 2019) 

4. Bayi barui lahir  

 Ku inju ingan bayi barui lahir dilaku ikan se lbanyak 2 kali selsu iai 

de lngan telori me lnu iru it Ke lme lnke ls RI (2020), bahwa kuinju ingan 

masa nifas dan bayi dapat dilakuikan belrsamaan (Kelme lnke ls RI, 

2020). Bayi Ny. I lahir cu iku ip bu ilan de lngan u isia ke lhamilan 39 

minggu i 4 hari, lahir spontan pu iku il 11:45 WITA, tidak dite lmu ikan 

adanya masalah, langsu ing me lnangis, tonuis otot (+), warna kuilit 
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ke lme lrahan, je lnis ke llamin laki-laki, be lrat badan 2700 gram, panjang 

badan 48 cm, lingkar ke lpala 33 dan dada 32 cm. De lngan delmikian 

bayi Ny. I telrmasu ik kate lgori BBL normal. 

 Ku inju ingan bayi pe lrtama dilakuikan pada bayi baru i lahir u isia 6 

jam se lsu iai de lngan telori me lnu iru it Ke lme lnke ls RI (2019), bahwa KN 1 

dilaku ikan pada 6 - 48 jam. Imu inisasi u inije lc dibe lrikan pada bayi Ny. 

I de lngan sellang waktu i pelmbe lrian HB0 adalah 1 jam se lte llah 

pe lmbe lrian vitamin K. HB0 dibelrikan se lcara IM pada paha se lbe llah 

kanan ante lrolate lral pada tanggal 17 April 2024. Tu iju ian pelmbe lrian 

HB0 uintu ik me lnce lgah pe lnyakit helpatitis B pada bayi. Pada 

ku inju ingan ini me lnje llaskan pada ibui cara me lnyu isu ii bayi yang baik 

dan belnar dan me lnjaga kelhangatan bayi se lsu iai de lngan te lori 

me lnu iru it Ke lme lnke ls RI (2020) bahwa tuiju ian mellaku ikan cara 

me lnyu isu ii yang baik dan belnar adalah u intuik me lrangsang produiksi 

ASI, melmpe lrku iat re lfle lks me lnghisap bayi dan me lnce lgah te lrjadinya 

le lce lt pada puiting su isu i ibu i akibat pe lrle lkatan yang salah. Dan 

me lngajarkan ibu i cara pe lrawatan tali pu isat.  

 Ku inju ingan ke ldu ia (KN 2) dilakuikan pada bayi barui lahir u isia 5 

hari selsu iai de lngan te lori me lnu iru it Ke lme lnke ls RI (2019), bahwa 

ku inju ingan bayi dilakuikan 3 – 7 hari. Belrdasarkan pelme lriksaan 

yang te llah dilakuikan ke ladaan u imu im bayi baik dan tidak ditelmu ikan 

ke llainan. Ibu i me lngatakan tali pu isat bayinya telrle lpas pada hari kel 

e lmpat.  Me lmbe lritahu i pada ibui te lntang imu inisasi bayi, tanda 
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bahaya pada bayi, infe lksi tali pu isat, dan me lnganjuirkan pada ibui 

u intu ik rajin me lmbawa bayinya kel posyandu i (Ke lme lnke ls, 2019)


