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BAB IV 

TINJAUAN KASUS 

 

A. Asuhan Kebidanan Pada Masa Kehamilan 

Kunjungan ANC Pertama 

            No Medrec :  02 09 23 

Talngga ll Malsuk    :  18 Malret 2024,  Jalm:10.00 WITAL  

Talngga ll Pengkaljia ln :  18 Ma lret   2024, Ja lm:10.05 WITAL 

 Na lma l Pengka lji :  Meri ALstikal 

Tempa lt :  Puskesma ls ALbeli 

Langkah I. Identitas Data Dasar 

Identitals Sua lmi/Istri 

Na lma l 

 

: Ny. “R” 

 

/ Tn. “R” 

Umur : 25 Talhun  / 30 Talhun 

Suku/Ba lngsa l : Muna l / Buton 

ALgalma l : Islalm / Islalm 

Pendidikaln : S1 / S1 

Pekerja la ln : IRT / Swa lsta l 

               ALlalma lt     : Kel. Lalpulu 

La lma l Menika lh     : ± 2 Talhun 

111 



112 
 

 
 

2. ALla lsaln Kunjunga ln 

Ibu menga lta lka ln ingin memeriksalka ln kehalmila lnnyal 

3. Keluhaln Utalma l 

Ibu menga lta lka ln Untuk salalt ini tidalk a ldal keluha ln 

4. Keluhaln Utalma l 

                        Ibu mengalta lka ln Untuk sala lt ini tidalk a ldal keluhaln 

5. Riwa lya lt ha lid 

a. Menalrche : 13 talhun 

b. Siklus : 30 halri 

c. La lma lnya l : 6 halri 

d. Ba lnya lknya l : 1-2 ka lli galnti pemba llut 

e. Keluhaln : tidalk alda l 

6. Riwa lya lt Keha lmilaln, Persallinaln daln Nifals ya lng lallu  

ALnalk 
ke 

Talhun 
palrtus 

uk Jenis 
persallinaln 

Tempalt 
persallinaln 

penolong komplikals
i 

balyi Nifals 

ibu balyi BB PB JK kealdalaln lalktalsi 

1 2022 ALterm  Normall  RS Bidaln  - - 2800 
gralm 

49 
cm 

P Balik  Yal  

2 Kehalmilaln Sekalralng 

7. Riwa lya lt Obstetrik 

a. Ibu menga lta lka ln kehalmilaln seka lralng merupa lka ln kehalmilaln 

kedual, pernalh mela lhirkaln saltu ka lli daln tidalk pernalh 

kegugura ln 

b. Ha lri pertalma l ha lid teralkhir aldallalh 12 Juli 2023 

c. Bera lt baldaln sebelum ha lmil alda llalh 55 kg 

d. Ibu menga lta lka ln suda lh menda lpa ltka ln imunisa lsi TT4 kalli paldal 
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umur keha lmilaln 20 minggu  

e. Ibu menga lta lka ln mera lsa lka ln geralka ln ja lninnya l bergeralk a lktif  

seja lk usial 20 minggu hinggal seka lralng di sisi kiri perut ibu 

f. Ibu menga lta lka ln tidalk pernalh mengonsumsi obalt-oba lt daln 

ja lmu  selalin yalng diberikaln obalt oleh bidaln ya litu talblet 

ta lmba lh da lra lh, Vita lmin C daln Ka llsium 

g. Ibu menga lta lka ln tidalk pernalh mera lsa lka ln nyeri 

perut yalng heba lt  

h. Selalma l ha lmil 

Tidalk a lda l perubalha ln polal nutrisi ibu selalma l 

ha lmil 

8. Polal eliminalsi 

a. Sebelum halmil 

1) Bua lng ALir Kecil (BALK)  

                 Frekuensi : 3-4 kalli sehalri 

Walrnal : kuning jernih 

Ba lu : khals a lmonia lk 

Ma lsa llalh : tidalk a ldal 

2) Bua lng alir besa lr (BALB)  

               Frekuensi : 1 kalli sehalri 

  Konsistensi : lunalk 

Ma lsa llalh : tidalk alda l 

 

 

b. Kebialsa la ln Selalma l Ha lmil 
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          Frekuensi BALK ibu bertalmba lh lebih da lri 4 kalli 

sehalri 

9. Polal istiralha lt/tidur 

a. Sebelum ha lmil 

Ma lla lm : ±8 ja lm (pa lda l pukul 21.00-05.00 WITAL)   

Sialng : ±2 ja lm (pa lda l pukul 13.00-15.00 WITAL) 

                   Malsa llalh : tidalk alda l 

b. Selalma l ha lmil 

Ibu menga lta lka ln tida lk alda l perubalhaln polal 

istiralhalt/tidur selalma l  ha lmil 

10. Polal kebersihaln diri 

a. Sebelum halmil 

1) Ibu keralma ls seba lnya lk 3 ka lli seminggu 

mengguna lka ln  shalmpoo 

2) Ibu ma lndi sebalnya lk 2 ka lli sehalri menggunalka ln 

sa lbun 

3) Ibu menggosok gigi sebalnya lk 2 kalli seha lri 

mengguna lka ln  palsta l gigi daln sikalt gigi 

4) Kuku talngaln daln kiki ibu di potong setialp ka lli 

pa lnja lng 

5) Genitallial/a lnus ibu dibersihkaln setialp ka lli 

BALK/BALB a lta lu bilal    balsa lh 

6) Pa lka lialn diga lnti setialp kalli kotor, balsa lh da ln 
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sesudalh ma lndi 

b. Selalma l ha lmil 

Tidalk a lda l perubalha ln palda l kebersihaln diri selalma l 

kehalmilaln 

11. ALktivitals da ln kebialsa la ln hidup 

a. Ibu menga lta lka ln sehalri-halrinyal mema lsa lk, membersihkaln 

ruma lh, mencuci palka lia ln, mencuci piring, dll 

b. Ibu menga lta lka ln tida lk merokok, tidalk mengonsumsi 

minuma ln  kerals a lta lu tidalk minum ja lmu 

c. Ibu menga lta lka ln tidalk pernalh mengonsumsi obalt-obaltaln 

terlalralng seperti nalrkobal, psikotropikal da ln za lt aldiktif 

lalinnyal. 

Data ObJektif 

1. Talfsiraln persallinaln : 19 ALpril 2024 

2. Kea lda la ln umum : Ba lik 

3. Kesa lda lraln : Composmentis 

4. Talnda l-talnda l vitall 

Tekalna ln dalra lh : 120/70 mmHg 

Na ldi : 88x/menit 

Suhu : 36,9°C 

Pernalpa lsa ln : 20x/menit 

5. Bera lt baldaln : 70 kg 

6. Tinggi balda ln : 167 cm 
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7. LILAL : 27 cm 

8. Kepa llal 

Ra lmbut hita lm pa lnja lng, tidalk a lda l ra lmbut rontok, kulit 

kepallal bersih        tidalk a lda l ketombe da ln tida lk a lda l benjolaln 

pa ldal kepallal ibu 

9. Walja lh 

Ekspresi wa lja lh ibu tenalng, tidalk a lda l Cloa lsma l 

Gralvida lrum, talmpa lk tidalk a lda l oedemal palda l wa lja lh. 

10. Ma lta l 

Simetris kalna ln daln kiri, konjungtiva l tidalk a lnemis, sclera l 

tidalk ikterus, penglihalta ln norma ll a ltalu jela ls daln tidalk alda l 

pengelualraln secret. 

11. Hidung 

Lubalng hidung simetris kiri daln ka lna ln, tida lk a lda l polip, 

tidalk alda l epitalksis, tidalk a lda l pengelualraln sekret daln 

tidalk alda l nyeri tekaln 

12. Mulut/gigii 

Bibir terliha lt lemba lb, pucalt tidalk a lda l sa lrialwa ln, tida lk 

a lda l gigi talngga ll, tidalk a ldal ka lries daln tidalk alda l ma lsa lla lh 

pa ldal mulut. 

13. Telingal 

Simetris kiri daln ka lna ln, tidalk a ldal pengelualra ln sekret, 

telingal terbentuk sempurna l daln pendengalraln norma ll 
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14. Leher 

Tidalk a lda l pelebalraln venal jugulalris, tida lk alda l 

pembesa lra ln kelenja lr Tyroid daln tidalk a lda l pembesa lra ln 

kelenja lr limfe 

15. Pa lyuda lral 

Simetris kiri da ln kalna ln, putting susu menonjol, tidalk a lda l 

benjolaln, tida lk a ldal pengelualra ln Colostrum palda l 

pa lyudalra l ibu. 

16. ALbdomen  

 Inspeksi 

Pembesa lra ln perut sesuali umur kehalmilaln, talmpa lk 

Linea l nigra l, tidalk a lda l Stria le ALlbica lns da ln tidalk alda l 

bekals lukal operalsi 

Pa llpalsi: 

a. Tonus otot perut tidalk tega lng 

b. Tidalk a lda l nyeri tekaln 

c. Lingkalr perut : 113 cm 

d. Pemeriksala ln Leopold  

Leopold I : 

TFU 33 cm (pertengalha ln Pusa lt - Processus 

Xhipoideus) pa ldal fundus teralba l kuralng bulalt, kuralng 

kerals, da ln kuralng melenting yalitu bokong. 



118 
 

 
 

Leopod II : 

1) Pa lda l kua ldraln ka lna ln teralba l ba lgialn kerals,  

da ltalr daln mema lnja lng seperti palpa ln ya litu 

punggung kalnaln 

2) Pa lda l kualdraltn kiri teralbal ba lgia ln-balgialn kecil 

ja lnin ya litu ekstremita ls 

Leopold III : 

Teralba l kerals, bulalt daln melenting yalitu kepallal, 

kepallal ma lsih  dalpalt digoyalngkaln 

Leopold IV : 

Ba lgialn terendalh ja lnin belum ma lsuk PALP 

(konvergen)    

ALuskultalsi: 

DJJ terdengalr jelals kua lt daln teraltur di ba lgialn 

ka lna ln perut ibu  denga ln frekuensi 145x/menit 

 

Talfsiraln beralt balda ln ja lnin 

Jhonson-Toshalck : (TFU-N) x 155 

(33-13) x 155  

20 x 155 

: 3.100 gralm 

17. Genitallial da ln a lnus 

Tidalk dilalkukaln pemeriksala ln 
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18. Ekstremita ls 

a. Ekstremita ls a lta ls: 

Simetris kiri daln kalna ln, wa lrnal kuku mera lh muda l 

da ln tidalk a ldal oedema l 

b. Ekstremita ls balwa lh: 

Simetris kiri daln kalna ln, wa lrnal kuku mera lh muda l 

da ln tidalk a ldal oedemal da ln valrises 

c. Reflex paltellal: (+) / (+)  

Langkah II. Interpretasi Data  

Dialgnosis: 

G2P1AL0, umur keha lmilaln 34 minggu 4 ha lri, Intraluterine, ja lnin 

tunggall, ja lnin hidup, punggung kalna ln, presenta lsi kepallal, kepalla l 

belum ma lsuk PALP, kea ldala ln ibu balik daln kealda la ln ja lnin balik. 

 

1. G2P1AL0 

Da lta l dalsa lr  

DS: 



120 
 

 
 

Ibu menga lta lka ln kehalmilaln sekalra lng merupalka ln 

kehalmilaln   kedual, pernalh melalhirkaln daln tida lk pernalh 

kegugura ln  

DO: 

a. Teralba l balgia ln-balgialn ja lnin palda l sa la lt pallpalsi 

b. Tonus otot perut tidalk tega lng 

c. Talmpa lk Linea l nigra l 

ALnallisis da ln interpretalsi 

a. Teralba l balgialn-balgialn ja lnin palda l sa lalt pa llpalsi 

merupa lka ln sa llalh saltu da lri talnda l-talnda l palsti 

kehalmilaln 

b. Ibu halmil kedual, hall itu ditunja lng dalri halsil 

pemeriksa la ln fisik ditemuka ln tonus otot tida lk tegalng, 

oleh kalrenal sudalh perna lh menga lla lmi perega lngaln 

sebelumnya l. Terja ldi pembesa lraln perut ya lng 

disebalbka ln oleh hipertrofi otot polos uterus da ln 

seralbut- seralbut kolalgen menja ldi higroskopik a lkibalt 

meningka ltnyal kalda lr estrogen sehinggal uterus dalpa lt 

mengikuti pertumbuha ln ja lnin (Malnua lba l, 2010). 

c. Pa lda l kulit dinding perut alka ln terja ldi perubalha ln wa lrnal 

menja ldi kemera lha ln daln kusalm. Perubalha ln ini dikenall 

dengaln na lma l stria le gralvidalrum. Pa lda l multipalra l selalin 

stria le kemera lha ln itu sering kalli ditemuka ln ga lris 
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berwa lrna l peralk berkilalu ya lng merupa lka ln sika ltrik dalri 

stria le sebelumnya l da ln disebut striale a llbicalns. Pa lda l 

ba lnyalk perempua ln kulit digalris pertengalha ln perutnyal 

a lka ln berubalh menja ldi hitalm kecokla ltaln ya lng disebut 

dengaln lineal nigral (Idalningsih, 2021). 

2. Umur keha lmilaln 34 minggu 4 halri 

Da lta l da lsalr 

DS: 

Ibu menga lta lka ln ha lri pertalma l ha lid tera lkhir ta lnggall 12 

Juli 2023  

DO: 

Talngga ll kunjungaln 18 Ma lret 2024 

ALnallisis da ln interpretalsi 

Dengaln mengguna lka ln rumus nea lgle dalri HPHT sa lmpa li 

dengaln talngga ll pengkaljia ln ma lka l da lpa lt diperoleh ma lsa l 

gestalsi 34 minggu 4 halri, (ALstuti et all., 2023). 

               HPHT: 12    Juli               2023 =     2 Minggu 5 Halri                                                          

 
ALgustus 2023   =

= 
=     4 Minggu 3 Halri 

September 2023 = 4 Minggu 2 Halri 

Oktober 2023 = 4 Minggu 3 Halri 

November 2023 = 4 Minggu 2 Halri 

Desember 2023 = 4 Minggu 3 Halri 
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Ja lnualri 

Februalri 

Ma lret 

2024 

2024 

2024  

= 

= 

= 
 
 

4 Minggu 3 Halri 

4 Minggu 1 Halri 

4 Minggu 3 Halri 

Talngga ll kunjunga ln :  13 ALpril 2024 = 1 Minggu 6 Halri 

   =     34  Minggu 4 Halri 

 

3. Intraluterine 

    Da ltal da lsa lr 

    

 DS: 

Ibu menga ltalka ln tidalk pernalh mera lsalka ln nyeri perut yalng 

hebalt  selalma l keha lmilaln 

DO: 

a. Tidalk a lda l nyeri tekaln perut palda l pallpalsi albdomen 

b. Pembesa lra ln perut sesuali umur kehalmilaln 

c. Pa llpalsi Leopold I TFU 33 cm (Pertenga lhaln 

Pusa lt - Processus Xhipoideus) 

           ALnallisis daln interpretalsi 

Tidalk a ldal nyeri tekaln perut selalma l keha lmila ln daln pembesa lraln 

perut sesuali umur kehalmilaln, sertal ibu tidalk pernalh mera lsa lka ln 

nyeri hebalt selalma l keha lmilalnnya l mena lnda lka ln kehalmila ln 

Intraluterine, (ALstuti et all., 2023). 

      4. Jalnin Tunggall 
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          Dalta l dalsa lr 

          DS: 

Ibu menga lta lka ln pergeralka ln ja lnin diralsa lka ln terutalma l di perut 

sebelalh ka lnaln 

DO: 

a. Pa lda l pemeriksa la ln Leopold I palda l fundus teralba l 

kuralng bulalt, kuralng kera ls, daln kuralng melenting 

ya litu bokong 

b. Pa lda l pemeriksala ln pallpalsi Leopold II, palda l kua ldraln 

ka lna ln teralba l kerals da lta lr da ln mema lnja lng seperti 

pa lpaln ya litu punggung kalna ln daln pa lda l kualdra ln kiri 

ba lgialn-ba lgialn kecil ja lnin yalitu ekstremita ls 

c. Pa lda l pemeriksala ln Leopold III teralba l kerals bulalt daln 

melenting yalitu kepallal, kepallal ma lsih dalpa lt 

digoyalngka ln 

d. DJJ terdengalr jela ls, kua lt da ln tera ltur dengaln 

frekuensi 145x/menit 

ALnallisis daln interpretalsi da ltal 

Berdalsa lrka ln halsil pemeriksala ln pa llpalsi Leopold 

didalpaltka ln fundus teralba l kura lng kerals, kuralng bulalt, daln 

kuralng melenting yalitu bokong, pa ldal kua ldraln ka lna ln teralba l 

kerals da ln mema lnja lng da lri alta ls kebalwa lh ya litu punggung 

ka lna ln, pa ldal kua ldraln kiri teralba l  balgialn-balgia ln kecil ja lnin 
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ya litu ekstremita ls daln dialta ls simpisis teralba l bulalt kerals da ln 

melenting yalitu kepallal sertal DJJ terdengalr di sallalh saltu 

perut ibu merupa lkaln pertalnda l ja lnin tungga ll, (Oktalrinal, 

2015). 

 

 

5. Ja lnin hidup 

Da lta l dalsa lr  

DS: Ibu menga lta lka ln mera lsa lka ln ja lninnya l bergeralk a lktif seja lk 

usial 20 minggu hinggal sekalra lng disisi kalna ln perut ibu 

DO: ALuskultalsi DJJ terdengalr jela ls, kua lt da ln teraltur, dibalgialn 

ka lna ln perut ibu dengaln frekuensi 145x/menit 

ALnallisis daln interpretalsi da ltal 

ALdalnya l geralka ln ja lnin daln denyut ja lntung ja lnin (DJJ), 

merupa lka ln perta lndal ba lhwa l ja lnin hidup.Ja lnin yalng dallalm 

kea ldala ln sehalt bunyi ja lntungnya l teraltur daln frekuensi 120-

160x/menit, selalin itu talnda l ja lnin hidup juga l dilihalt dalri 

pergeralka ln ja lnin ya lng diralsa lkaln kua lt oleh ibu sa ltu kalli perja lm 

a lta lu lebih dalri 10 kalli/12 ja lm ha lri da ln pembesa lra ln uterus 

mena lnda lka ln ja lnin hidup daln bertumbuh, (Okta lrinal, 2015). 

6. Punggung Kalnaln 

      Dalta l da lsa lr 
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                     DS: Ibu menga lta lka ln mera lsa lka ln pergeralka ln ja lnin di sebelalh kiri 

DO: Pa lda l pa llpalsi Leopold II di kua ldraln ka lna ln tera lbal da lta lr kera ls da ln  

mema lnja lng da lri altals ke balwa lh ya litu punggung ka lnaln daln palda l 

ba lgialn kiri perut ibu teralba l balgialn-balgialn kecil daln ja lnin 

ALnallisis da ln interpretalsi 

Pa lda l pemeriksala ln Leopold II balgialn kalna ln peruit ibu teralba l kerals 

da ltalr daln mema lnja lng seperti palpa ln yalitu punggung kalna ln daln paldal 

ba lgialn kiri perut ibu teralba l ba lgialn-balgialn kecil ja lnin ya litu ekstremita ls, 

(Okta lrina l, 2015). 

7. Presentalsi kepallal 

        Da lta l da lsa lr 

           DS: - 

  DO: Palda l pa llpalsi Leopold III dibalgialn ba lwa lh ra lhim ibu teralba l 

kerals, bulalt daln melenting yalitu kepallal, kepa llal ma lsih da lpalt 

digoyalngka ln  

        ALnallisis daln interpretalsi 

   Pa lda l pemeriksala ln Leopold I teralba l kuralng bulalt, kuralng kerals da ln 

tidalk melenting yalitu bokong palda l fundus da ln teralba l kera ls, bundalr 

da ln melenting yalitu kepallal di segmen balwa lh ra lhim pa lda l Leopold III 

menja ldi indikaltor balhwa l presentalsi kepallal, (Okta lrinal, 2015). 

8. Kepa llal belum ma lsuk PALP  

Da lta l da lsalr 
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DS: - 

 DO: 

a. Pa lda l pallpalsi Leopold III diba lgialn ba lwa lh ra lhim ibu teralba l 

kerals, bulalt da ln melenting yalitu kepallal, kepallal ma lsih 

da lpalt digoyalngkaln 

b. Pa lda l pa llpalsi Leopold IV teralbal ba lgialn terendalh ja lnin 

belum ma lsuk PALP (Konvergen) 

               ALna llisis daln interpretalsi 

Pa lda l pemeriksa laln pa llpa lsi Leopold III diba lgialn balwa lh ra lhim 

ibu teralbal kera ls, bulalt da ln melenting yalitu kepa lla l, kepallal 

ma lsih dalpa lt digoyalngkaln da ln palda l pemeriksa la ln Leopold IV 

kedual ta lngaln bertemu (konvergen) yalng mena lndalka ln balgialn 

terendalh belum ma lsuk PALP, (Oktalrinal, 2015). 

9. Kea lda la ln ibu balik 

       Dalta l dalsa lr 

DS: -  

DO: 

a. Kesa lda lraln ibu Composmentis 

b. Talnda l-talnfa l vitall 
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              TD : 120/70 mmHg  

               N : 80x/menit 

      S : 36,6°C 

               P : 20x/menit 

ALnallisis da ln interpretalsi 

Ibu da lpalt berkomunikalsi dengaln ba lik, talnda l-talnda l vitall 

da llalm ba lta ls norma ll, wa lja lh tidalk puca lt konjungtival tidalk 

a lnemis, tida lk alda l  oedema l da ln pemeriksa la ln fisik tidalk 

na lmpa lk a lda lnya l kela linaln mena lnda lka ln kealda la ln ibu balik. 

(Pra lwirohalrdjo, 2017) 

10. Kea lda la ln ja lnin balik 

 Da ltal da lsa lr 

DS: Ibu menga lta lkaln mera lsa lka ln ja lninnyal bergeralk a lktif  seja lk 

usial 20 minggu hinggal sekalra lng disisi kiri perut ibu 

DO: DJJ (+), terdengalr jela ls da ln kualt, tera ltur pa ldal sisi kalna ln 

kua ldraln ba lwa lh perut ibu dengaln frekuensi 145x/menit 

ALnallisis da ln interpretalsi 

Ja lnin dallalm kea ldala ln balik alpa lbilal pergeralka ln ja lnin dallalm 

ba ltals norma ll ya litu 10 geralka ln/12 ja lm da ln frekuensi denyut 

ja lntung ja lnin (DJJ) dallalm ba lta ls norma ll (120-160x/menit) 

terdengalr jela ls kualt da ln teraltur. (Pralwirohalrdjo, 2017) 
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Langkah III. Identifikasi Diagnosis / Masalah Potensial 

Tidalk a lda l da lta l yalng mendukung untuk terja ldinyal ma lsa lla lh 

potensiall 

Langkah IV. Tindakan Segera/Kolaborasi 

Tidalk a lda l dalta l ya lng mendukung untuk dila lkuka lnnyal tindalka ln     

segeral/kolalboralsi. 

Langkah V. Rencana Asuhan 

1. Tujua ln 

a. Keha lmila ln berlalngsung norma ll  

b. Kea lda la ln ibu balik daln ja lnin balik 

c. Mendeteksi dini alda lnyal kemungkinaln terja ldi komplikalsi 

2. Kriterial keberhalsilaln 

a. Sa la lt ini usial kehalmilaln ibu 34 minggu 4 halri umur 

kehalmilaln    alterm ya litu 37-42 minggu 

b. Talnda l-talnda l vitall dallalm ba lta ls norma ll  

 Tekalna ln Da lralh : Sistolik 90-135 mmHg, Dialstolik 70-85 mmHg 

Na ldi                  : 70-80x/menit 

Pernalfa lsa ln       : 16-20x/menit 

Suhu                 : 36,5°C-37,5°C 

DJJ                    : 120-160x/menit 

c. Pa lda l pemeriksa la ln fisik da ln penunja lng tidalk 

ditemukaln kelalinaln a ltalu komplikalsi. 
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3. Renca lnal ALsuha ln 

a. Jelalska ln palda l ibu halsil pemeriksala ln 

Ra lsionall ; halsil pemeriksala ln ha lrus diketalhui ibu 

a lga lr ibu mengeta lhui kealdala ln dirinyal daln ja lnin serta l 

da lpalt terciptal ra lsa l sa lling percalya l a lnta lra l ibu daln 

bidaln 

b. ALnjurka ln ibu untuk memperta lhalnka ln polal ma lka ln 

seimba lng  

Ra lsionall: ma lka lna ln dengaln gizi seimba lng sa lngalt 

diperlukaln ibu dallalm keha lmilalnnyal untuk 

menunja lng keseha lta ln ibu sertal pertumbuha ln daln 

perkemba lnga ln ja lnin. 

c. ALnjurka ln ibu untuk balnyalk istiralhalt daln berola lhralga l 

ringaln  dengaln berja llaln-ja lla ln disekitalr ruma lh dipa lgi 

ha lri 

Ra lsionall: 

istiralhalt ya lng cukup daln berolalhra lga l da lpalt 

memba lntu meningka ltkaln ka lpa lsitals pa lru-palru da llalm 

menerima l 02 sehinggal sesa lk na lfals ibu da lpalt 

teralta lsi. 

d. Beritalhu ibu untuk meminum oba lt-obalta ln yalng telalh 

diberikaln bidaln dengaln teraltur (SF, Kallk, B com) 

Ra lsionall : 
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1) SF (sulfalt feresus)menga lndung zalt besi untuk 

memba lntu pembentukkaln sel dalra lh ya lng 

diperlukaln dallalm menga lta lsi a lnemia l, 

meningka ltka ln jumla lh sel da lra lh mera lh, da ln 

membentuk sel dalra lh paldal ja lnin mela llui plalsenta l 

2) Ka llk (kallsium la lktalt) menga lndung kallsium ya lng 

da lpalt da llalm proses pertumbuha ln da ln 

pembentukka ln tulalng daln gigi ja lnin 

3) B com (vitalmin B complek) berma lnfa la lt ba lgi tubuh 

untuk menja lga l sistem sa lra lf, menguba lh ma lka lna ln 

menja ldi energi, menja lga l kulit daln ma lta l a lga lr 

tetalp seha lt, memba lntu pertumbuha ln tubuh da ln 

produksi hormon da ln memba lntu membentuk 

hemoglobin sa la lt halmil tubuh membuntuka ln 

a lsupaln multivita lmin. 

e. Berikaln Pendidikaln keseha lta ln palda l ibu tentalng 

ta lndal-ta lndal  ba lhalya l kehalmilaln. 

Ra lsionall: 

ibu dalpa lt mengeta lhui ta lndal-talnda l ba lhalya l 

kehalmilaln daln da lpalt mela lksa lna lka ln alnjura ln bida ln 

jika l sa llalh sa ltu talnda l-talnda l  balha lya l kehalmilaln terja ldi 

kepalda l ibu tentalng sering bualng a lir kecil ya lng 
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diallalmi merupa lka ln ha ll fisiologi/norma ll da llalm 

kehalmilaln. 

f. Beritalhu palda l ibu kunjungaln ulalng / follow up sesuali 

ta lnggall yalng ditentukaln. 

Ra lsionall: 

kunjunga ln pemeriksala ln dallalm Keha lmilaln minima ll 6 

ka lli, yalitu 1 kalli palda l trimester 1, 2 kalli palda l trimester 

II, daln 3 ka lli palda l trimester III. 

g. La lkukaln pendokumenta lsialn 

Ra lsionall: 

pendokumenta lsialn merupa lka ln bukti bidaln da lri 

Setialp yalng tela lh dilalkuka ln daln dalpa lt 

dipertalnggungja lwa lbka ln tindalkaln dihaldalpa ln hukum, 

sertal seba lga li monitoring perkemba lnga ln kehalmila ln. 

Langkah VI. Implementasi 

Talngga ll : 18 Malret 2024 ja lm: 10.30 WITAL 

1. Memberitalhu ibu halsil pemeriksala ln yalitu kea lda laln ibu 

da ln ja lnin balik 

2. Menga lnjurka ln ibu untuk memperta lhalnka ln polal ma lka ln 

seimba lng ya lkni ma lka lna ln ya lng mengalndung 

ka lrbohidralt (nalsi, ubi, salgu, ja lgung), protein (ikaln, 

tempe, telur, dalging), zalt besi (salyuraln hija lu seperti 
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ba lya lm, ka lngkung), a lsa lm fola lt (keralng, kol, pisalng), 

vitalmin (bualh-bualhaln seperti jeruk, pisalng), sertal 

imba lngi dengaln minum a lir putih 18 gelals per halri sertal 

mengkonsumsi ga lralm beryodium untuk mencega lh 

penyalkit gondok. 

3. Menga lnjurka ln ibu untuk balnyalk istiralha lt da ln 

berolalhralga l ringaln dengaln berja llaln-ja llaln disekitalr 

ruma lh di palgi halri 

4. Memberitalhuka ln ibu untuk meminum oba lt-oba lta ln ya lng 

telalh diberikaln bidaln dengaln teraltur (SF, Kallk, B com): 

a. SF: 1x1 halri palda l ma lla lm ha lri, 2 ja lm setelalh ma lka ln 

b. Ka llk 500 mg dosis 1x1 ha lri paldal sia lng halri 

c. B com 100 mg dosis 3x1 sehalri setelalh ma lka ln 

5. Mengena llka ln palda l ibu tentalng talnda l-talnda l balha lya l 

kehalmilaln. 

a. Perdalra lha ln da lri ja llaln lalhir balik disertali nyeri alta lu 

tidalk 

b. bengkalk pa lda l wa lja lh, ka lki daln talnga ln 

c. Ra lsa l salkit berlebihaln pa lda l alrea l perut 

d. Sa lkit kepallal hebalt 

e. Tekalna ln dalralh tinggi 140/90 mmHg 

f. Penglihaltaln ka lbur 

g. Dema lm tinggi >38°C 
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h. Mua ll daln munta lh berlebihaln 

6. Memberitalhu ibu untuk melalkuka ln kunjunga ln ulalng 

pa ldal wa lktu ya lng telalh di tentukaln 

7. Melalkuka ln pendokumenta lsialn. 

Langkah VII. Evaluasi 

Talngga ll : 18 Malret 2023 ja lm: 10.40 wita l 

1. Ibu mengeta lhui halsil pemeriksala lnnyal ba lhwa l ibu daln 

ja lnin dallalm kea lda la ln norma ll 

2. Ibu ma lu memperta lha lnka ln polal ma lka ln seimba lng 

3. Ibu bersedial mengikuti alnjura ln ya lng diberikaln oleh 

bidaln 

4. Ibu ma lu mela lkukaln a lnjura ln bidaln untuk meminum oba lt-

obalta ln ya lng telalh diberikaln. 

5. Ibu mengerti daln palha lm mengena li talnda l-talnda l balha lya l 

Keha lmila ln dengaln menyebutka ln ta lndal-ta lnda l ba lhalya l 

Keha lmila ln daln alka ln ke fa lsilitals kesehalta ln a lpalbilal 

menemuka ln sa llalh sa ltu talnda l tersebut. 

6. Ibu bersedial memeriksalka ln kehalmilalnnya l sesua li ja ldwa ll 

ya lngtelalh ditentukaln 

7. Telalh dilalkuka ln pendokumenta lsialn 
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Kunjungan ANC Kedua 

Talngga ll Malsuk         : 01 ALpril 2024 ja lm: 11.35 WITAL 

Talngga ll pengkaljia ln  : 01 ALpril 2024 ja lm: 11.40 WITAL  

Data Subjektif (S) 

1. Ibu dalta lng untuk memeriksa lkaln keha lmilalnnya l 

2. Ibu menga lta lka ln salkit pinggalng balgialn belalkalng 

3. Ibu mera lsa lka ln pergera lkaln ja lnin disisi perut sebelalh ka lnaln 

3- 4x/ja lm 

4. Ibu menga lta lka ln ma lsih mengonsumsi obalt da ln 

multivitalmin yalng diberikaln ya litu Vitalmin C. Talblet Fe daln 

Ka llsium 

   Data Objektif (O) 

1. Kea lda la ln ibu kuralng balik 

2. Kesa lda lraln: Composmentis 

3. TP : 19 ALpril 2024 

4. Talnda l-talnda l vitall 

 Tekalna ln Dalra lh : 100/70 mmHg 

     Naldi : 82x/menit 

Suhu : 36,5°C 
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Pernalpa lsa ln : 22 x/menit  

Bera lt ba ldaln : 68,83 kg  

Tinggi ba ldaln : 167 cm 

LILAL : 27 cm 

5. Pa lyuda lral 

Simetris kiri daln ka lnaln, putting susu menonjol, tida lk a ldal 

benjolaln a lda lpengelualraln sedikit Colostrum pa lda l 

Pa lyuda lral sebela lh kalna ln ibu 

6. ALbdomen Inspeksi 

perbesalraln perut sesuali umur kehalmilaln, talmpa lk lineal 

nigral, tidalk  alda l Striale ALlbicalns. 

Pa llpalsi 

• Tonus otot perut tidalk tegalng 

• Tidalk a ldal nyeri tekaln 

• Lingkalr perut: 113 cm 

• Pemeriksala ln leopold 

Leopold I :TFU 33 cm (3 ja lri di balwa lh Processus 

Xhipoideus) palda l fundus teralba l kura lng bulalt, kuralng 

kerals, da ln kuralng melenting yalitu bokong. 

Leopold II : 

1). Pa ldal kua ldraln kalna ln teralba l balgialn kerals, da lta lr 

da ln mema lnja lng seperti palpa ln yalitu punggung kalna ln 
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Pa lda l kua ldraln kiri teralba l balgialn-balgialn kecil ja lnin 

ya litu ekstremitals 

Leopold III :  

Teralba l kera ls, bulalt daln melenting yalitu kepa llal, kepalla l  

ma lsih dalpa lt digoyalngkaln 

Leopold IV :  

Ba lgialn terendalh ja lnin sudalh ma lsuk PALP (divergen) 

ALuskultalsi : DJJ terdengalr jela ls kualt daln teraltur dibalgialn 

ka lna ln perut ibu dengaln frekuensi 145x/menit. 

Talfsiraln Beralt Ba lda ln Ja lnin 

Jhonson-Toshalck : (TFU-N) x 155 

  (33-13) x 155 

  20 x 155 

  3.100 Gralm 

Assessment (A) 

 Dialgnosis: 

G2P1AL0, umur keha lmilaln 36 minggu 2 halri, Intraluterine, 

ja lnin tunggall, ja lnin hidup, punggung kalna ln, presentalsi 

kepallal, kepa llal suda lh ma lsuk PALP, kea ldala ln ibu balik da ln 

kea ldala ln ja lnin balik dengaln ma lsa llalh sa lkit pinggalng. 
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Planning (P) 

Talngga ll : 01 ALpril 2023 ja lm: 11.50 WITAL 

1. Memberitalhu ibu halsil pemeriksala ln yalitu 

kea ldala ln ibu daln ja lnin  balik  

Ha lsil : Ibu mengeta lhui ha lsil pemeriksala ln yalitu 

kea ldala ln umum ibu daln  ja lnin ba lik 

2. Memberikaln Hea llth Educaltion pa lda l ibu: 

b. Menga lnjurka ln ibu halmil untuk duduk denga ln 

posisi yalng ba lik daln nya lma ln, denga ln punggung 

tegalk da ln ba lnta llaln di balgialn ba lwa lh punggung 

untuk mendukung. 

c. Menga lnjurka ln ibu untuk memperta lha lnka ln polal 

ma lka ln seimba lng yalkni ma lka lna ln yalng 

menga lndung ka lrbohidralt (nalsi, ubi, salgu, 

ja lgung), protein (ikaln, tempe, da lging), zalt besi 

(sa lyuraln hija lu seperti balya lm, ka lngkung), alsa lm 

folalt (keralng, kol, pisalng), vitalmin (bualh-bualha ln 

seperti jeruk, pisalng), sertal imba lngi denga ln 

minum a lir putih 8 gelals per ha lri serta l 

mengkonsumsi galra lm beryodium untuk 

mencega lh penya lkit gondok daln tida lk 

mengkonsumsi ma lka lna ln a lta lu minuma ln da ln 

menga lndung kalfein daln sodal 

3. menga lnjurka ln ibu untuk balnya lk istiralha lt da ln posisi tidur 
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ba lntall ditinggikaln a lga lr ibu mera lsa l nya lma ln da ln tidalk 

sesa lk,daln 

berolalhralga l ringaln dengaln berja llaln-ja lla ln disekita lr 

ruma lh dipalgi halri 

4. Menga lja lrka ln pa ldal ibu untuk melaltih alturaln na lfa ls ketika l 

ibu mera lsa l sesalk dengaln calra l bernalfals mela llui hidung 

da ln mulut, duduk dengaln posisi balda ln dicondongkaln 

kedepaln, mencoba l menga lmbil udalral dengaln bibir yalng 

mengerucut, daln duduk salmbil  merilekskaln tubuh. 

5. Beritalhu ibu untuk teta lp rutin meminum oba lt-obalta ln 

ya lng telalhdiberikaln bidaln dengaln teraltur (SF, Kallk, B 

com) 

6. Memberikaln informa lsi pa ldal ibu tentalng P4K ya litu nalma l 

ibu, talksiraln persallinaln, penolong persallinaln 

(bidaln/dokter). ruma lh sa lkit, tempa lt persallinaln 

(puskesma ls. penda lmping persallinaln (sualmi 

ibu/kelualrga l), tralnsportalsi daln PMB), ca llon pendonor 

da lralh. 

7. Memberitalhu ibu untuk mela lkuka ln kunjungaln ulalng ke 

fa lsilitals kesehaltaln pa lda l wa lktu ya lng telalh di tentukaln 

8. Melalkuka ln pendokumenta lsialn 
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B. Asuhan Kebidanan Pada Masa Persalinan 

Medrec : 02 09 23 

Talngga ll Malsuk : 13-04-2024,    Pukul 20.40 WITA L  

Talngga ll Pengkaljia ln : 13-04-2024,    Pukul 20.50  WITAL 

Langkah I : Identifikasi Data Dasar 

1. Data Biologis/Fisiologis 

a. Keluhaln utalma l : Ibu ma lsuk ka lma lr bersa llin dengaln 

keluhaln nyeri perut tembus bela lka lng disertali 

pengelualraln lendir bercalmpur da lralh. 

b. Riwa lya lt keluhaln utalmal 

1) Mulali timbulnyal  : Seja lk ta lnggall 13 ALpril 2024,  

pukul 18.00 WITAL. 

2) Sifalt keluha ln : Hila lng timbul. 

3) Lokalsi keluhaln  : Pinggalng menja lla lr kebalwa lh. 

4) Falktor pencetus  : ALdalnya l his (kontralksi uterus). 

5) Usalha l klien untuk menga lta lsi keluhaln : Denga ln 

mengelus-elus daln memija lt da leralh pinggalng. 

6) Penga lruh keluhaln terhalda lp fungsi tubuh Salnga lt 

menggalnggu. 

c. Riwa lya lt pemenuha ln kebutuha ln dalsa lr : 

1) Polal nutrisi 

Kebialsa la ln : 

a) Frekuensi malkaln: 3x sehalri (palgi,sialng daln 
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ma llalm). 

b) Jenis ma lka lna ln :Na lsi, ikaln, telur, talhu, tempe, 

sa lyur- salyuraln, bualh-bualha ln, daln ka ldalng 

susu. 

c) Kebutuhaln ca liraln : ± 7- 8 gelals sehalri. 

Perubalha ln selalma l inpa lrtu : 

Na lfsu ma lka ln ibu menja ldi berkuralng kalrena l sa lkit 

ya lng diralsa lka ln. 

2) Kebutuhaln elimina lsi BALB/BALK Kebia lsala ln 

Sebelum inpalrtu 

a) Frekuensi BALK       : 4-5 x sehalri 

b) Walrnal                     : Kekuningaln 

c) Ba lu khals                 : ALmonialk 

d) Frekuensi BALB        : 1-2 x sehalri 

e) Konsistensi             : Lunalk 

f) Ma lsallalh :Tidalk a lda l     

selalma l inpa lrtu  

a) Ibu sering kencing 

b) Ibu belum BALB 

3) Kebutuhaln Personall Hygiene 

Kebialsa la ln : 

a) Kebersihaln ralmbut: Ralmbut dikeralma ls 3x 

seminggu dengaln mengguna lka ln shalmpoo. 
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b) Gigi daln mulut : Dibersihkaln setia lp ma lndi 

da ln sebelum tidur. 

c) Kebersihaln ba ldaln : Ma lndi 2-3x sehalri 

dengaln menggunalka ln sa lbun. 

d) Genitallial : Dibersihkaln setialp ka lli selesali BALB, 

BALK da ln palda l sa la lt ma lndi. 

e) Pa lka lialn : Digalnti setialp ka lli selesali ma lndi 

da ln setialpka lli kotor. 

f) Kuku ta lngaln daln ka lki Dibersihkaln setialp 

ka lli palnjalng. 

Perubalha ln selalma l inpa lrtu : 

Ibu tidalk dalpa lt membersihkaln dirinyal denga ln 

ba lik kalrenal terdalpalt pengelualra ln lendir calmpur 

da lralh. 

4) Istiralhalt/tidur 

Kebialsalaln 

a) Istiralha lt/tidur sialng: ± 2 ja lm (pukul 13.00 – 

15.00 WITAL). 

b) Istiralha lt/tidur ma llalm: ± 8 ja lm (pukul 22.00 – 

06.00 WITAL). 

Perubalha ln selalma l inpalrtu 

Ibu tidalk da lpalt beristiralha lt kalrena l salkit yalng 

diralsalkaln. 
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2. Pemeriksaan fisik 

a. Kea lda la ln umum ibu balik. 

b. Kesa lda lraln composmentis. 

c. Beralt ba lda ln inpalrtu  : 73 kg 

d. LILAL : 27 cm 

e. Talnda l-alnda l vitall 
 

Tekalna ln Dalralh :110/70 mmHg 

Naldi : 82×/menit 

Suhu : 36,6 ºC 

Pernalpalsaln : 22×/menit 

a. Kepallal 

Ra lmbut hitalm da ln lurus, tidalk rontok,tidalk a lda l 

ketombe, tidalka lda l benjolaln. 

b. Walja lh 

Ekspresi tenalng, tidalk pucalt, tidalk aldal 

cloalsma l gralvidalrum,da ln tidalk a ldal oedema l. 

c. Maltal 

Simetris kiri daln ka lna ln, konjungtival tidalk puca lt, 

scleral tidalkikterus, penglihalta ln balik. 

d. Hidung 

Lubalng hidung simetris kiri daln kalna ln, tidalk a lda l 

secret, tidalkalda l polip, tidalk a lda l epitalksis. 
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e. Mulut 

Bibir lemba lb, tidalk a lda l sa lrialwa ln, tida lk a ldal gigi 

ta lnggall daln calries. 

f. Telingal 

Simetris kiri daln ka lnaln, da lun telinga l terbentuk 

sempurna l, tidalk a lda l pengelualraln secret, 

pendenga lraln normall. 

g. Leher 

Tidalk a lda l pembesa lra ln kelenja lr tyroid da ln 

pelebalra ln venal jugulalris. 

h. Palyudalral 

Simetris kiri daln kalna ln, putting susu menonjol, 

tidalk a lda l benjolaln, hiperpigmenta lsi alreola l 

ma lmma le, belum a lda l pengelualraln colostrum. 

i. ALbdomen 

Inspeksi : 

• Talmpa lk lineal nigral da ln striale allbicalns. 

• Pembesa lra ln perut sesuali umur kehalmilaln. 

• Tidalk a lda l luka l bekals operalsi. 

• Lingkalr perut : 114 cm. 

• TFU               : 33 cm. 

• TBJ               : 3,762 Gralm. 

                                       Pallpalsi : 
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• Tonus otot perut tegalng 

• Pemeriksala ln Leopold  

Leopold I 

Ha lsil :TFU 3 ja lri di balwa lh Prossesus 

Xhyphoiddeus (33 cm), fundus tera lbal lunalk 

da ln tidalk melenting yalitu bokong. 

                                           Leopold II 

Ha lsil : Palda l sisi perut sebela lh kalna ln teralba l 

kerals, da ltalr seperti palpa ln daln mema lnja lng 

pa ldal ba lgialn ka lnaln perut ibu yalitu punggung 

ka lna ln daln ba lgialn kiri perut ibu teralba l ba lgia ln-

ba lgialn kecil jalnin. 

Leopold III 

Ha lsil :Tera lbal kerals, bulalt daln melenting di 

ba lgialn ba lwa lh perut ibu (kepallal). 

Leopold IV 

Ha lsil :Ba lgialn terendalh ja lnin (kepallal) sudalh 

ma lsuk PALP (divergen) 3/5 

 ALuskultalsi 

DJJ : Terdengalr jela ls, kua lt daln tera ltur palda l 

sisi kualdraln ka lnaln perut ibu. 

Menggunalka ln lenec daln dopler. 

Frekuensi : 145x/menit 
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j. Genitallial Lualr 

Inspeksi  :  Pengelualra ln pervalginalm lendir. 

k. Ekstremitals  

                             Ekstremita ls a lta ls : 

Simetris kiri daln ka lna ln, wa lrna l kuku ta lnga ln mera lh 

muda l, bersih daln tidalk a lda l oedema l. 

       Ekstremitals balwa lh: 

Simetris kiri da ln kalna ln, wa lrna l kuku kalki mera lh 

muda l, bersih daln tidalk a lda l oedema l, tida lk a lda l 

valrises. 

l. Pemeriksala ln dallalm 

Pukul 21.05 Wital pemeriksa la ln VT1 dengaln indikalsi 

untuk mengeta lhui kema ljua ln persallinaln : 

• Vulval/valginal         : Elalstis 

• Portio                    : Tipis 

• Pembukala ln          : 4 cm 

• Ketubaln                : Utuh (+) 

• Presentalsi              : Kepallal 

• Posisi UUK             : UUK Kalna ln depaln 

• Molalse                    : Tidalk aldal 

• Penurunaln kepallal  : H-II 

• Kesa ln palnggul :Norma ll terdiri alta ls 

Promontorium tida lk teralbal, lineal termina llis 
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teralba l sebalgialn, dinding pa lnggul teralba l lurus 

da ln da ltalr, Os sa lcrum konka lf/melengkung, 

spinal iscialdika l kiri daln ka lna ln tidalk teralba l, 

a lrcus pubis membentuk sudut tumpul, otot-

otot dalsa lr palnggul tidalk ka lku. 

• Pengelualraln             : Lendir disertali dalralh 

Langkah II. Identifikasi/ Diagnosa Masalah Aktual 

G2P1AL0, Umur kehalmilaln 38 minggu 5 halri, Intra l 

uterin, Jalnin Tunggall, Jalnin Hidup, Punggung ka lna ln, 

Presentalse Kepa llal, Kepa llal suda lh ma lsuk PALP (3/5), 

Inpalrtu Kallal II, Kea lda la ln Ibu da ln Ja lnin balik, denga ln 

ma lsa llalh nyeri perut tembus bela lkalng disertali 

pengelualraln lendir. 

1. G2P1AL0 

Da lta l dalsalr: 

DS: 

a. Ibu menga lta lka ln ha lmil kedual kallinyal 

b. Ibu menga lta lka ln melalhirkaln sa ltu kalli 

c. Ibu menga lta lka ln tidalk pernalh kegugura ln  

DO: 

a. Tonus otot perut tidalk tegalng. 

b. Talmpa lk lineal nigral. 

c. Talmpa lk striale allbicalns. 
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ALnallisis daln Interpretalsi : 

a. Tonus otot perut tidalk tegalng dikalrenalka ln ralhim 

sudalh pernalh menga lla lmi peregalnga ln 

sebelumnya l (Salrwono,1014). 

b. Lineal nigral timbul sebalga li alkibalt peningkalta ln 

mela lnophore Stimulalting Hormone ya lng 

dihalsilkaln oleh lobus a lnterior hipofisis (Ningsih, 

2017). 

2. Umur kehalmilaln 38 minggu 2 halri  

Da lta l dalsa lr: 

DS: HPHT: 12 Juli 2023  

DO: 

1. Talngga ll pengka ljia ln: 13 ALpril 2024 

2. TFU 3 ja lri ba lwa lh Prosessus Xyphoideus 

ALnallisis da ln Interpretalsi : 

Da lri HPHT talngga ll 12 Juli 2023 salmpa li 

dengaln ta lnggall ibu dalta lng di Peskesma ls ALbeli 

ta lnggall 13 ALpril 2024 ma lka l umur keha lmila ln 38 

minggu 2 halri (Ningsih, 2017). 

3. Intral uterin. 

Da lta l dalsa lr : 

DS : 

Seja lk a lmenorheal ibu tidalk pernalh menga llalmi 
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nyeri perut yalng hebalt da ln tidalk perna lh kelualr 

da lralh (spooting). 

DO : 

Pembesa lra ln perut sesuali umur kehalmilaln.  

ALnallisis daln Interpretalsi : 

Ja lnin di kalta lka ln intral uterin bilal : 

a. Sa la lt pallpalsi teralba l balgialn besalr jalnin. 

b. Ibu tidalk mera lsa lka ln nyeri pa ldal sa lalt pallpalsi. 

c. Keha lmila ln da lpalt berlalnjut hinggalh mendeka lti 

imma lture da lnma lture. (Ningsih, 2017). 

4. Jalnin Tunggall  

Da lta l dalsa lr: 

DS : 

Ibu telalh mera lsa lka ln pergeralka ln ja lnin seja lk umur 

kehalmilaln 16 minggu. 

DO : 

a. Pa lda l pemeriksala ln leopold halnya l teralbal 2 

ba lgialn besa lr dalri ja lnin yalitu kepallal da ln bokong. 

b. Pembesa lra ln perut sesuali umur kehalmilaln. 

c. DJJ terdengalr kua lt daln jela ls pa lda l kua ldraln ka lna ln 

ba lwa lh perut ibu, halnya l pa ldal sa ltu sisi. 

ALnallisis da ln interpretalsi : 

Pa lda l pemeriksa la ln Leopold halnya l teralba l 2 
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ba lgialn besa lr dalri ja lnin yalitu teralba l bokong pa lda l 

ba lgialn fundus da ln paldal segmen ba lwa lh uterus 

teralba l kepallal, sertal palda l aluskultalsi DJJ ha lnya l 

terdengalr pa lda l kualdra ln kalna ln ba lwa lh perut ibu, ini 

mena lnda lka ln ja lnin tungall (Pra lwirohalrdjo, 2017). 

5. Ja lnin hidup 

DS : 

Ibu telalh meralsalkaln pergeralkaln jalnin

 sejalk umur keha lmilaln 16 minggu.  

DO : 

Sa la lt a luskultalsi, denyut ja lntung ja lnin terdenga lr jela ls 

da ln kualt pa lda l kualdra ln Kiri balwa lh perut ibu dengaln 

frekuensi 145 x/menit 

ALnallisis da ln interpretalsi : 

Ibu telalh mera lsa lka ln pergeralka ln ja lninnya l 

seja lk umur keha lmilaln 20 minggu daln palda l 

pemeriksa la ln aluskultalsi DJJ 145 x/menit (+) 

terdengalr jela ls da ln kualt palda l kua ldraln Kalnaln ba lwa lh 

perut ibu, ini mena lnda lka ln ja lnin tunggall 

(Pralwirohalrdjo, 2017) 

6. Punggung kalnaln 

 Da lta l da lsa lr : 

DS: 
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Ibu mera lsa lka ln pergeralka ln ja lnin seja lk umur 

kehalmilaln 16 minggu palda l kualdra ln kiri ba lwa lh perut 

ibu. 

DO : 

Pa lda l pallpalsi leopold II teralba l dalta lr di sebelalh 

ka lna ln perut ibu balgialn-balgialn terkecil ja lnin palda l 

sebelalh kiri. 

ALnallisis daln interpretalsi : 

Pa lda l pallpalsi leopold II teralbal ta lha lnaln ya lng 

pa lling besalr da ln teralba l da lta lr di sebelalh ka lna ln perut 

ibu daln pa lda l sebela lh kiri teralba l balgialn-ba lgialn 

terkecil ja lnin sertal bergeralk pa lda l da lera lh kiri 

a lbdomen ibu, mena lnda lka ln punggung ka lna ln 

(Pra lwirohalrdjo, 2017). 

7. Presentalsi kepallal  

Da lta l dalsa lr : 

DS : 

Ibu sering mera lsa lka ln balgialn balwa lh perutnya l teralsa l 

beralt. 

DO : 

Pa lda l pemeriksa laln leopold III teralba l balgialn ya lng 

bundalr, kera ls daln melenting di dalera lh ba lgialn 

ba lwa lh a lbdomen ibu (kepallal). 
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ALnallisis da ln interpretalsi : 

Pa lda l pemeriksala ln pa llpalsi leopold III bertujua ln 

untuk mengeta lhui ba lgialn terendalh dalri ja lnin, daln 

pa ldal pemeriksala ln ini teralba l ba lgialn ya lng bundalr, 

kerals da ln melenting mena lnda lka ln balgialn terendalh 

da lri ja lnin alda lla lh kepallal (Pralwirohalrdjo, 2017) 

8. Kepa llal suda lh ma lsuk PALP (3/5)  

Da lta l dalsa lr : 

                                   DS: - 

                                   DO: 

Pa lda l leopold IV kepallal ja lnin sudalh ma lsuk PALP 

(3/5), kedual ta lngaln tidalk bertemu (Divergen) 

                  ALnallisis daln interprestalsi : 

Leopold IV digunalka ln untuk menentuka ln 

seberalpa l ja luh ma lsuknya l ba lgialn terendalh ja lnin 

da llalm rongga l pa lnggul. Pa lda l leopold IV kedua l 

ta lngaln tidalk bertemu, ha ll ini mena lnda lka ln ba lhwa l 

kepallal ja lnin sudalh ma lsuk PALP (Divergen), 

(Pra lwirohalrdjo, 2017). 

9. Inpalrtu ka llal I False a lktif 

Da lta l dalsa lr : 

DS : 

Ibu mengeluh nyeri perut ba lgialn balwa lh tembus 
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belalkalng disertali pengelualra ln lendir berca lmpur 

da lralh seja lk ta lngga ll 13 ALpril 2024, Pukul 18.00 Wital. 

DO : 

a. Kontralksi uterus yalng ba lik (3 ka lli dallalm 10 

menit, duralsi 20 detik). 

b. ALdalnya l pelepa lsaln lendir disertali dalralh 

c. Pembuka la ln serviks 4 cm. 

ALnallisis daln Interpretalsi : 

Sa la lt plalsental suda lh tual, terja ldi insufisiensi 

sehinggal ka lda lr progesterone menurun da ln 

estrogen meningkalt menyeba lbka ln kekeja lngaln 

terja ldi palda l pembuluh dalra lh sehinggal timbul his. 

Selalma l keha lmilaln, terja ldi peningkalta ln ka ldalr lendir 

serviks lebih kentall daln sa lalt serviks mulali tertalrik 

da ln menipis kalrena l kontralksi lendir serviks a lka ln 

kelualr melallui valginal bercalmpur da lralh daln 

hormone prostalglalndin memberi penga lruh 

terhalda lp ma lta lng da ln melembutnya l serviks uteri 

(Pra lwirohalrdjo, 2017). 

10. Kea lda la ln ibu daln ja lnin balik  

Da lta l dalsa lr : 

DS : 

Ibu telalh mera lsa lka ln pergeralka ln ja lnin seja lk umur 
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kehalmilaln 16 minggu. 

DO: 

a. Kesa lda lraln ibu composmentis 

b. Talnda l-talnda l vitall ibu dallalm ba lta ls norma ll : 

 TD : 110/70 mmHg 

  N : 82 ×/ menit 

 S : 36,5 ºc 

 P : 20 ×/ menit 

c. Tidalk a lda l oedema l pa lda l wa lja lh da ln ekstremitals. 

d. Konjungtival tidalk alnemis, skleral tidalk ikterus. 

e. DJJ (+), terdengalr jelals daln kualt

 dengaln frekuensi 145x/menit. 

ALnallisis da ln interpretalsi : 

Kesa lda lraln ibu composmentis, TTV dallalm 

ba ltals norma ll, tidalk a ldal oedema l pa lda l wa lja lh daln 

ekstremita ls, konjungtival  tidalk  a lnemi, serta l  

skleral  tidalk  ikterus menunjukka ln kea lda la ln ibu 

ba lik. Jalnin dallalm kea lda la ln ba lik dima lna l detalk 

ja lntungnya l terdengalr jela ls da ln kua lt serta l 

frekuensinya l da lla lm ba lta ls norma ll ya litu 120- 160 

x/menit (Pralwirohalrdjo, 2017). 

11. Ma lsa llalh nyeri perut tembus bela lka lng disertali 
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pengelualraln lendir 

Da lta l dalsa lr : 

DS : 

Ibu mengeluh nyeri perut tembus bela lka lng disertali 

pengelualraln lendir pa ldal ta lnggall 13 ALpril 2024 palda l 

Pukul 18:00 WITAL. 

DO : 

a. Kontralksi uterus 3 kalli dallalm 10 menit, dura lsi 20 

detik. 

b. Talmpa lk pengelualraln lendir. 

ALnallisis daln interpretalsi 

Nyeri his disebalbkaln oleh alnoxia l da lri sel-sel 

otot-otot wa lktu kontralksi, tekalnaln palda l serviks daln 

segmen ba lwa lh ra lhim oleh seralbut-seralbut otot yalng 

berkontralksi altalu regalngaln dalri serviks ka lrena l 

kontralksi a ltalu regalngaln daln talrikaln peritoneum 

wa lktukontra lksi. Lendir ini beralsa ll dalri lendir ka lna llis 

ka lrenal serviks mulali membuka l (Pralwirohalrdjo, 

2017) 

Langkah III. Identifikasi Diagnosa/Masalah Potensial 

Tidalk a lda l da lta l ya lng mendukung untuk terja ldinyal ma lsa lla lh 

potensiall. 
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Langkah IV. Tindakan Segera/Kolaborasi 

Tidalk aldal  daltal yalng mendukung untuk terjaldinyal Tindalka ln 

segeral/kolalboralsi. 

Langkah V. Rencana Asuhan 

Talngga ll 13 ALpril  2024    Pukul : 21.00 WITAL 

1. Tujua ln : 

a. Ibu dalpa lt beralda lptalsi terhaldalp nyeri alkiba lt 

kontralksi uterus. 

b. Ibu menda lpa lt dukungaln psikologis da lri 

kelualrgal da ln petugals. 

c. Kea lda la ln ibu daln ja lnin balik. 

2. Kriterial keberhalsilaln : 

a. Ibu bisal menerima l nyeri ya lng diralsa lka ln, 

ditalndali sa la lt nyeri wa lja lh ibu talmpa lk tidalk terlallu 

meringis. 

b. Ibu dalpalt menerima l dukungaln dalri kelualrga l 

da ln petugals. 

c. Talnda l-talnda l vitall ibu daln DJJ dallalm ba lta ls 

norma ll :  

TD : 90/70-120/90 mmHg 

N : 60-90 x/menit 

S : 36,50C - 37,50C 

P : 16-24 x/menit  
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DJJ : 120-160 x/menit 

3. Renca lnal Tindalka ln : 

a. Jelalska ln palda l ibu setialp tindalka ln ya lng 

dilalkuka ln, alga lr ibu mengeta lhui setialp tindalka ln 

pemeriksa la ln yalng dilalkukaln. 

b. Beri ibu ma lka ln da ln minum seba lga li sumber 

kallori. Malka ln daln minum da lpa lt mencega lh 

dehidralsi da ln kelelalha ln sertal memberikekualta ln 

sa la lt mengeda ln dallalm proses persallinaln. 

c. ALnjurka ln ibu untuk mengosongkaln ka lndung 

kemih, a lga lr kontra lksi uterus tidalk tergalnggu 

dengaln ka lndung kemih yalng penuh. 

d. ALja lrka ln palda l ibu untuk mengeda ln yalng ba lik 

da ln benalr sala lt a lda l his.His daln proses 

mengeda ln ya lng balik daln benalr bergunal untuk 

kelalncalra ln proses persallinaln. 

e. Persialpkaln a llalt a lgalr da llalm mela lkukaln sua ltu 

tindalka ln berja llaln dengaln lalncalr kalrena l semua l 

a llalt telalh disialpka lndenga ln balik. 

f. Melalkuka ln pendokumentalsialn 

Langkah VI. Implementasi 

                Talnggall 13 ALpril  2024 Pukul : 21.15 WITAL 

1. Menjela lska ln palda l ibu disetialp tinda lkaln ya lng 

dilalkukaln. 
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2. Mengobservalsi kontralksi uterus. 

3. Memberitalhu kelualrgal untuk memberi ibu ma lka ln da ln 

minum seba lga li sumber ka llori. 

Ha lsil : Ibu diberi ma lka ln da ln minum. 

4. Menga lnjurka ln ibu untuk mengosongkaln ka lndung 

kemih. 

Ha lsil :Kalndung kemih ibu kosong. 

5. Menga lja lrka ln palda l ibu untuk mengeda ln yalng ba lik 

da ln benalr sala lt a lda l his. 

Ha lsil :Ibu mengerti denga ln ca lra l mengeda ln ya lng 

ba lik daln benalrsa la lt alda l his. 

6. Mempersialpka ln a llalt palkali. 

a. Da llalm ba lk palrtus 

1) 2 palsa lng halndscone 

2) 2 bualh klem koher 

3) 1 bualh ½ koher 

4) 1 bualh gunting talli pusalt 

5) 2 bualh pengikalt ta lli pusalt 

6) Ka lsa l secukupnyal 

b. Di lualr balk palrtus 

1) Nerbeken 

2) Timba lngaln balyi 

3) Tensi meter 
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4) Stetoscope 

5) Doopler 

6) Betaldine 

7) Celemek 

8) La lrutaln clorin 

9) ALir DTT 

10) Tempalt salmpa lh balsalh 

11) Tempa lt sa lmpa lh kering 

12) Spoit 3 cc daln 1 cc 

c. Hecting set 

1) 1 bualh gunting 

2) 1 bualh nallfuder 

3) 1 bualh ja lrum hecting 

4) Bena lng caltgut 

5) 1 bualh pingset 

6) Talmpon secukupnyal 

7) Ka lpa ls secukupnyal 

8) Ka lsa l secukupnyal 

d. Persialpaln obalt-obaltaln 

1) Oxytocin 2 almpul 

2) Lidocalin 

3) Sa llep maltal 

4) Vitalmin K 
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5) Hepa ltitis B 

e. Persialpaln pa lka lialn ibu 

1) Balju 

2) Gurital 

3) Duk / softeks 

4) Pa lka lialn dallalm 

5) ALla ls bokong 

6) Walslalp 

f. Pa lka lialn balyi 

1) Halnduk 

2) Salrung 

3) Ba lju balyi 

4) Ka los ta lngaln daln kalki 

5) Loyor 

g. ALla lt resusitalsi 

1) 2 ka lin kering daln bersih 

2) Halnduk 

3) ALla ls ya lng kering daln daltalr 

4) La lmpu sorot 60 waltt 

Langkah VII. Evaluasi 

Talngga ll 13 ALpril 2024, Jalm 21.20 WITAL 

1. Ibu mengeta lhui halsil pemeriksala ln ya lng dilalkuka ln 

bidaln. 
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2. Ha lsil pema lnta lua ln observalsi his 

Tabel 10. Observasi His 

Jalm Frekuensi Duralsi DJJ N
al

d
i 

Suhu 

21.05 III 41’41’41’ 145 8
2 
36,6 

21.35 III 41’41’42’ 140 8
0 

 

22.05 IIII 44’44’46’47’ 145 7
5 
 

22.35 IIII 45’45’45’46’ 148 7
5 

 

23.05 IIII 46’46’47’47’ 145 7
5 
36,6 

23.35 IIIII 47’47’48’48’48’ 140 7
5 

 

00.05 IIIII 48’48’50’50’55’ 140 8
0 
 

3. Dilalkuka ln pemeriksala ln da lla lm (VT) kedual pa lda l 

ta lnggall 13 ALpril 2024, Pukul 00.05 WITAL. 

a. Dinding valginal : Elalstis 

b. Portio : Sudalh tidalk teralbal 

c. Pembukala ln : 10 cm 

d. Ketubaln : Jernih 

e. Presentalsi : Bela lkalng kepallal 

f. Posisi : UUK Depaln 

g. Molalse : Tidalk aldal 

h. Penurunaln kepallal : Hodge IV 
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i. Kesa ln palnggul : Norma ll 

j. Pengelualraln :Ketubaln, lendir, daln dalralh 

4. Ibu diberi ma lka ln daln minum. 

5. Ka lndung kemih ibu kosong. 

6. Ibu mengerti dengaln calra l mengedaln ya lng balik da ln 

benalr sa la ltalda l his. 

7. Persialpaln a llalt lengkalp. 

Kala II Persalinan  

Subjektif (S) 

1. Ibu mempunya li keinginaln untuk meneraln. 

2. Ibu mera lsa lka ln ingin BALB. 

 Objektif (O) 

a. Talnda l-talnda l vitall : 

TD : 110 / 70 mmHg  

         N : 80 x / menit 

S : 36,60C 

P : 20 x / menit 

 

b. . Ta lndal da ln geja llal ka llal II  

 VT Ke 2 pukul : 00:05 WITAL 

a. ALdalnya l dorongaln untuk meneraln 

b. ALdalnya l tekalna ln ya lng sema lkin meningkalt pa lda l rectum 

daln valginal 

c. Perineum ta lmpa lk menonjol 
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d. Vulval da ln sfingter a lni membukal 

e. Kontralksi uterus 5 ka lli dallalm 10 menit denga ln duralsi 48 - 

55 detik 

Assesment (A) 

G2P1AL0 Inpalrtu ka lla l II, kealda la ln ibu daln ja lnin balik. 

Planning (P) 

Talngga ll 13 ALpril 2024     pukul : 00.05 WITAL. 

1. Menyialpka ln allalt palrtus yalng lengkalp daln steril 

Ha lsil : Persialpaln a llalt sudalh lengkalp. 

2. Menga lja lrka ln ibu calra l mengeda ln ya lng benalr 

dengaln posisi setengalh duduk salalt aldal his daln 

kedual talngaln menalrik palhal, da lgu diralpa ltka ln ke 

da ldal da ln ma lta l melihalt ke perut 

Ha lsil : Ibu mengerti dengaln ca lral mengeda ln ya lng 

benalr. 

3. Memberitalhu kelualrgal untuk memberi ma lka ln daln 

minum pa lda l ibu sala lt tidalk a ldal his 

Ha lsil : Kelualrgal mengerti dengaln alnjura ln ya lng 

diberikaln. 

4. Mema lsa lng ha lnduk bersih daln kering di alta ls perut 

ibu Halsil : Halnduk sudalh terpalsa lng. 

5. Mema lsa lng ka lin bersih yalng dilipalt 1/3 balgialn daln 

diletalkkaln dibalwa lh bokong ibu 
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Ha lsil : Ka lin sudalh terpalsalng. 

6. Mema lka li ha lndscone palda l kedual talnga ln Ha lsil : 

Ha lndscone sudalh terpalsa lng. 

7. Memimpin persallinaln denga ln menyokong 

perineum da ln ta lhaln puncalk kepa llal 

Ha lsil : Perineum disokong daln ta lngaln ya lng sa ltu 

mena lha ln punca lk kepallal. 

8. Membersihkaln mulut, hidung daln muka l dengaln 

ka lin ka lsal steril 

Ha lsil: Mulut, hidung daln muka l telalh dibersihka ln 

dengaln ka lsa l steril. 

9. Memeriksa l lilitaln talli pusalt palda l ba lyi  

Ha lsil : Tidalk a lda l lilitaln talli pusalt. 

10. Menunggu salmpa li kepa lla l mela lkukaln puta lraln 

pa lksi lualr Ha lsil :Kepallal sudalh mela lkuka ln puta lraln 

pa lksi lualr. 

11. Melalhirkaln kepallal daln ba lhu dengaln kedual talngaln 

seca lral bipalrietall 

Ha lsil : Kepallal daln balhu sudalh lalhir. 

12. Melalhirkaln seluruh ba ldaln ba lyi kemudialn sa lnggalh 

da ln susur salmpa li tungkali daln seluruh baldaln telalh 

lalhir 

Ha lsil : Seluruh balda ln telalh lalhir, Ba lyi lalhir 
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spontaln pukul 00.20 WITAL dengaln jenis kelalmin 

perempualn. 

13. Mengeringkaln daln mengha lngaltka ln seluruh ba lda ln 

ba lyi  

Ha lsil :Balyi telalh dikeringka ln daln di halnga ltkaln 

14. Mengga lnti pembungkus balyi yalng balsa lh dengaln 

ka lin ya lng kering 

Ha lsil : Pembungkus balyi telalh di galnti 

15. Menjepit daln memotong ta lli pusalt  

Ha lsil : Talli pusalt telalh dipotong. 

16. Ba lyi di leta lkaln dia lta ls perut ibu untuk dilalkukaln IMD 

Ha lsil : Balyi telalh beraldal di alta ls perut ibu. 

17. Memeriksa l / cek fundus uteri Halsil : TFU setinggi 

pusalt. 

Kala III (Kala Uri)  

Subjektif (S) 

Ibu mengeluh nyeri perut balgialn balwa lh. 

Objektif (O) 

1. Ba lyi lalhir pukul : 00.20 WITAL 

2. Kontralksi uterus balik teralbal kerals daln bundalr. 

3. TFU setinggi pusalt. 

4. ALdalnya l pelepa lsaln dalralh. 
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Assesment (A) 

Ka llal III (Pelepalsa ln plalcental) norma ll, kealdala ln ibu da ln 

ba lyi balik. 

Planning (P) 

Talngga ll 13 ALpril 2024   pukul : 00.25 WITAL. 

1. Melalkuka ln pa llpalsi paldal a lbdomen ibu. Mema lstikaln 

a lpa lkalh ja lnin tunggall altalu ga lndal. 

Ha lsil : Jalnin tunggall. 

2. Melalkuka ln pa llpalsi albdomen ibu Halsil : TFU 

setinggi pusalt. 

3. Memberitalhu ibu balhwa l ibu alka ln disuntik 

oksitosin pa ldal pa lha lka lnaln ba lgialn lualr dengaln ca lra l 

I.M. 

Ha lsil : Telalh dilalkukaln penyuntikaln oksitosin. 

4. Meminda lhkaln klem 5-10 cm di depaln vulval 

Ha lsil : Klem telalh dipindalhka ln 5-10 cm di depaln 

vulval. 

5. Melalkuka ln Peregalnga ln ta lli pusalt terkenda lli Ha lsil : 

Talli pusalt bertalmba lh pa lnja lng. 

6. Melalhirkaln Plalsental denga ln mengguna lka ln kedua l 

ta lngaln dengaln halti-halti, memuta lr plalsenta l hingga l 

selalput ketubaln terpilin. 

Ha lsil : Plalsental lalhir pukul 00:25 WITAL 



166 
 

 
 

7. Menilali perdalralha ln da ln mengeva llua lsi alda lnya l 

lalseralsi palda l valginal da ln perineum 

Ha lsil : Perdalralha ln ± 100 cc, tidalk terdalpa lt lalseralsi 

ja lla ln lalhir. 

8. Memeriksa l kelengkalpa ln plalsenta l daln selalput 

ketubaln Ha lsil : Plalsental lengkalp/komplit. 

9. Melalkuka ln ma lsa lse fundus uteri setelalh segeral 

setelalh plalsenta l la lhir 

Ha lsil : Ma lsalse fundus telalh dilalkukaln. 

10. Mengobservalsi kontralksi uterus 

Ha lsil : Balik, teralbal kera ls daln bundalr. 

11. Memeriksa l kalndung kemih 

Ha lsil : Kalndung kemih ibu kosong. 

Kala IV (Kala Pengawasan )  

Subjektif (S) 

Ibu mengeluh ma lsih nyeri palda l perut ba lgialn balwa lh da ln 

perineum 

Objektif (O) 

1. Plalsenta l lalhir lengkalp pukul : 00.25 WITAL. 

2. Kontralksi uterus balik teralba l kerals da ln bundalr. 

3. Tinggi Fundus Uteri 2 ja lri di balwa lh pusalt. 

4. Perdalra lha ln dallalm ba lta ls normall. 
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Assesment (A) 

Ka llal IV (Pengalwa lsaln) 

Planning (P) 

1. Menga lja lrka ln pa lda l ibu daln kelualrgalnya l ba lgalima lna l 

mela lkuka ln ma lsa lse uterus da ln ca lral memeriksa l 

kontralksi uterus. 

Ha lsil : Ibu daln kelualrgal telalh mengerti. 

2. Membersihkaln ibu dalri dalralh, lendir daln sisa l a lir 

ketubaln  

Ha lsil: Membersihkaln dengaln mengguna lkaln alir 

DTT. 

3. Mendekontalmina lsi tempa lt persallinaln 

Ha lsil : Didekonta lmina lsi mengguna lka ln lalruta ln clorin 

0,5 %. 

4. Merendalm a lla lt dengaln menggunalka ln lalrutaln clorin 

0,5 % sela lma l 15 menit 

Ha lsil : Semua l a llalt sudalh direndalm. 

5. Menga lnjurka ln palda l kelualrga l untuk memberikaln 

ma lka ln da ln minum pa lda l ibu 

Ha lsil : Ibu telalh diberi ma lka ln da ln minum. 

6. Mengikalt da ln mera lwa lt ta lli pusalt kemudia ln timba lng 

beralt ba ldalnda ln ukur palnja lng ba lyi 

Ha lsil: Talli pusalt telalh diikalt da ln dibungkus dengaln 

ka lsa l steril, balyi juga l telalh ditimba lng da ln diukur 
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pa lnja lng baldalnnyal. 

7. 1 jalm memberikaln suntikaln VIT.K daln sallep ma ltal. 

Kemudialn 1 ja lm setela lh pemberialn suntikaln VIT.K 

memberikaln suntikalnimunisalsi HB-O. 

Ha lsil : Ba lyi telalh disuntik VIT.K, da ln diber sa llep 

ma lta l sertal suntikaln HB-0 

8. Memberikaln ba lyi palda l ibunyal untuk disusui 

Ha lsil : Balyi telalh diberikaln palda l ibu talpi  

ALSI belum kelualr. 

9. Mencuci allalt da ln sterilkaln kemudialn simpa ln 

kemba lli di dallalm ba lk pa lrtus 

Ha lsil :Semua l a lla lt telalh disterilkaln daln dileta lkka ln 

kemba lli ke dallalm ba lk pa lrtus. 

10. Mema lsa lng gurital daln duk setelalh 2 ja lm post 

pa lrtum serta l memba lntu ibu mema lka li pa lka lialnnya l 

Ha lsil : Gurital da ln duk alka ln terpa lsa lng setelalh 2 

ja lm post palrtum. 

11. Membualng salmpa lh balsalh daln salmpa lh kering 

ke dallalm tempaltnyal 

Ha lsil : Sa lmpa lh ba lsa lh daln kering telalh dibualng. 

12. Melengkalpi Palrtogralf 

Ha lsil: Pa lrtogralf telalh lengkalp 
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Tabel 11. Kala IV Pengawasan. 

 

  
   
 

 

C. Asuhan Kebidanan Pada Masa Nifas 

      Kunjungan PNC pertama  

Talngga ll Malsuk : 14 ALpril  2024 Jalm:  12:20 WITAL  

Talngga ll Pengkaljia ln : 14 ALpril 2024  ja lm:   12.25 WITAL  

Tempa lt                    : Puskesma ls ALbeli 

Langkah I. Identifikasi  

Data Dasar 

1. Keluhaln utalma l: Ibu menga lta lka ln ma lsih nyeri perut balgialn balwa lh da ln 

ja lla ln lalhir. 

2. Riwa lya lt Obstetrik 

a. Riwa lya lt persa llinaln sekalralng 

b. Ibu melalhirkaln talnggall 14 ALpril 2024 kallal IV beralkhir Jalm 

02.20 Wital. 

Ja lm 
ke 

wa lktu Teka lnaln 
da lralh 

na ldi TempoC Tinggi 
fundus 
uteri 

Kontralksi 
uterus 

Ka lndung 
kemih 

Da lra lh 
ya lng 
kelualr 

1 00.40 110/70 
mmHg 

82 
x/m 

36, 60C 2 
JBPST 

Ba lik  Kosong  30 CC 

00.55 110/70 
mmHg 

80 
x/m 

2 
JBPST 

Ba lik  Kosong  15 CC 

01.10 110/70 
mmHg 

80 
x/m 

2 
JBPST 

Ba lik  Kosong  15 CC 

01.25 110/70 
mmHg 

80 
x/m 

2 
JBPST 

Ba lik  Kosong  15 CC 

2 01.55 110/80 
mmHg 

82 
x/m 

36, 60C 1 
JBPST 

Ba lik  Kosong  10 CC 

02.25 110/80 
mmHg 

82 
x/m 

1 
JBPST 

Ba lik  Kosong  5 CC 
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c. Tempa lt persa llinaln : Puskesma ls ALbeli 

d. Penolong : Bidaln daln Meri ALstikal 

e. ALpgalr score : 8/9 

f. Jenis kelalmin : Perempua ln 

g. PBL                                 : 50 cm 

h. BBL                                 : 3,200 gralm 

i. Ka llal I lalma lnyal : ± 6 jalm 

j. Ka llal II lalma lnyal : ± 15 menit 

k. Ka llal III lalma lnyal : ± 5 menit 

l. Ka llal IV lalma lnyal : ± 2 jalm 

m. TFU 2 ja lri balwa lh pusalt 

n. Kontralksi uterus tera lbal kerals da ln bundalr 

o. Perdalra lha ln ± 100 cc 

p. Ibu menga lta lka ln a lda l pengelualraln da lralh di ja lla ln lalhir. 

3. Riwa lya lt keha lmilaln, persallinaln, daln nifals ya lng lallu 

        Ibu menga lta lkaln ini alda llalh keha lmilaln ya lng ke dual da ln tidalk 

pernalh keguguraln. 

4. Polal nutrisi (post palrtum) 

    Setelalh mela lhirkaln (post palrtum) : Ibu menga lta lka ln tidalk a lda l 

perubalhaln selalma l post palrtum. 

5. Polal eliminalsi selalma l (post palrtum) 

a. Ibu sudalh BALK sebalnya lk 2 kalli salmpa li palda l sa la lt 

pemeriksa la ln. 

b. Ibu belum BALB 

6. Polal istiralhalt / tidur 

    Setelalh mela lhirkaln (post palrtum) : Tidur/ Istira lhalt ibu tergalnggu 
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ka lrenal ra lsa l nyeri palda l ja lla ln lalhir daln balyinya l ya lng mena lngis ingin 

menyusu. 

7. Personall hygiene 

     Perubalhaln setelalh (post palrtum) : Ibu belum ma lndi seja lk setelalh 

persallinaln, genitallial dibersihkaln setialp ka lli BALK da ln mengga lnti duk 

sa la lt ibu mera lsa l duk penuh daln tidalk nyalma ln. 

8. Pengetalhua ln Ibu Nifals 

a.  Ibu mengeta lhui pentingnyal pemberialn ALSI ba lgi balyi kalrnal   

menga lndung ba lnyalk nutrisi. 

b. Ibu mengeta lhui calra l menyusui yalng balik da ln benalr. 

c.  Ibu mengeta lhui pentingnyal menja lga l kebersiha ln diri. 

9. Da lta l Sosiall 

a. Sua lmi selallu memberikaln support palda l ibu altals keha lmilaln, 

persallinaln daln kelalhiraln ba lyinya l. 

b. Kelualrgal selallu memberikaln dukungaln pa ldal ibu. 

10. Pemeriksala ln 

a. Pemeriksala ln fisik Umum 

1) Kea lda la ln umum ibu balik 

2) Kesa lda lraln : Composmentis 

3) Talndal-talndal vitall 

a) TD : 110/70 mmhg 

b) N : 80x/menit 

c)  S : 36,5oC 

d) P : 20x/menit 

b. Pemeriksala ln fisik khusus 

1) Palyudalral 

         Talmpa lk bersih, simetris kiri daln ka lna ln, putting susu 
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menonjol, talmpa lk a lreolal ma lmma le menga llalmi 

hyperpigmentalsi,tidalk a lda l benjola ln, belum terda lpa lt 

pengelualraln ALSI palda l pa lyudalra l kiri daln ka lnaln 

2) ALbdomen 

         Talmpa lk linea l nigra l daln stria le allbica lns, tidalk terdalpalt 

lukalbekals operalsi, daln TFU 2 ja lri balwa lh pusa lt, kalndung 

kemih da ln dialsta lsis rekti (-). 

3) Genitallial lualr 

    Pengelualraln lokial rubral, a lda l lukal ja lhitaln perineum, serta l 

tidalk alda l oedema l. 

4). ALnus 

     Tidalk a ldal hemoroid 

11. Da lta l Penunjalng 

Tidalk dilalkuka ln pemeriksala ln penunjalng. 

Langkah II. Identifikasi Diagnosis/ Masalah Aktual 

P2AL0, post palrtum 12 ja lm , denga ln ma lsa lla lh nyeri palda l ja lla ln lalhir. 

1. P2AL0 

Da lta l dalsa lr : 

 

 

 

 

 

 

 

   ALnallisis daln interpretalsi : 

a. Ha lri ini terus mengecil denga ln cepalt sehingga l palda l halri ke 10 

DS : : Ibu menga lta lka ln melalhirkaln alna lk ya lng 

kedual daln tida lk pernalh keguguraln. 

DO : : 
 
 
 

a. Ibu mela lhirkaln 14 ALpril 2024 pukul 00.20 WITAL 

b. TFU teralba l 2 ja lri di balwa lh pusalt 

c. Talmpa lk pengelualra ln lokheal rubral 

d.  

e. Talmpa lk stria le allbicalns 

a llisis da ln interpretalsi 

a. Setelalh plalsental lalhir, uterus tera lbal kerals 
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tidalk teralbal lalgi di halri kedual ( Pralwirohalrdjo, 2017 ) 

b. Locheal rubral berisi dalra lh segalr da ln sisa l-sisa l selalput ketuba ln, 

sel-sel desidual, verniks kalseosa l, lalnugo daln meconium ya lng 

kelualr selalma l 2 ha lri palsca l persallinaln (Pralwirohalrdjo,2017) 

c. Stria le a llbica lns merupa lka ln stria le livide (ja lringaln perut yalng 

timbul alkibalt pecalhnya l pembuluh dalralh pa lda l perut alkibalt 

peregalngaln perut oleh kehalmilalnnya l da ln persallinaln) palda l 

kehalmilaln sebelumnya l ya lng berubalh menja ldi putih. 

2. Post pa lrtum 12 ja lm  

Da lta l dalsa lr: 

DS: 

D

S 

: Ibu menga lta lka ln mela lhirkaln pa lda l ta lnggall 14 ALpril 2024 

DO: 

D

O 

: a. Talngga ll  pengkaljia ln 14 ALpril 2024 pukul 12.25 WITAL. 

b. Bera lkhirnyal ka llal IV ja lm 02.20 WITAL. 

c. TFU teralba l 2 ja lri balwa lh pusalt 

d. Kontralksi uterus balik. 

e. Talmpa lk a lda l pengelualra ln locheal lohial rubra l (wa lrna l mera lh 

    segalr). 

                       ALnallisis daln interprestalsi 

Da lri talngga ll 14 ALpril 2024 palda l pukul 02.20 WITA L sala lt 

beralkhirnyal ka llal IV sa lmpa li dengaln talnggall 14 ALpril 2024 

pa ldal pukul 12.25 WITAL sala lt pengkaljia ln terhitung post palrtum 

12 ja lm (Ha lnda lya lni & Rialnsa lri, 2020). 

3. Ma lsa llalh nyeri pa ldal perut balgialn balwa lh 

Da lta l dalsa lr 
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D

S 

: a. Ibu menga lta lka ln balru salja l mela lhirkaln da ln 

meralsal nyeri paldal perut balgialn balwa lh. 

D

O 

: b. Ekspresi wa lja lh ta lmpa lk meringis bilal 

bergeralk. 

ALnallisis daln interprestalsi: 

Nyeri perut balgialn ba lwa lh disebalbka ln oleh proses involusi 

uterus yalitu proses pengecilaln uterus yalng kemba lli keukura ln 

norma ll seperti sebelum halmil. 

Langkah III. Identifikasi Diagnosis/Masalah Potensial 

Tidalk a lda l da lta l yalng mendukung untuk terja ldinyal ma lsa lla lh  

potensiall. 

Langkah IV. Tindakan Segera/ Kolaborasi 

Tidalk a lda l da lta l ya lng mendukung untuk dilalkuka ln tindalka ln 

segeral/kolalboralsi. 

Langkah V. Rencana Asuhan 

A. Tujuan : 

1. Ma lsa l nifals ke 12 ja lm berlalngsung norma ll 

2. Ibu dalpalt beralda lpalta lsi dengaln nyeri 

3. Tidalk terja ldi infeksi pa ldal ja lla ln lalhir 

B. Kriteria Keberhailan : 

1. Talnda l-talnda l vitall dallalm ba lta ls norma ll  

Tekalna ln dalra lh  : 120/80 mmHg  

Naldi                 : 80x/menit 

 Suhu                     : 36,5 oC 

                           Pernalpalsaln         : 20 x/menit 

2. Walja lh ibu ta lmpa lk ceria l daln tidalk meringis 
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3. Tidalk terda lpalt ta lnda l-talnda l infeksi seperti peningkaltaln suhu 

tubuh, yalng melebihi 36,5oC, luka l perineum bengka lk, 

berwa lrna l mera lh da ln pengelualra ln lokial berbalu. 

C. Rencana Asuhan 

Talngga ll : 14 ALpril 2024 Pukul: 12.30 WITAL 

1. Jelalska ln palda l ibu halsil pemeriksala ln 

       Ralsionall: ha lsil pemeriksala ln ha lrus diketa lhui ibu alga lr ibu 

mengeta lhui kealda la ln dirinyal serta l da lpalt terciptal ra lsa l 

sa lling percalya l alnta lra l ibu daln bidaln. 

2. Ja llalska ln pa lda l ibu penyebalb timbulnyal nyeri paldal perut 

ba lgialn ba lwa lh. 

       Ralsionall : ALgalr ibu mema lha lmi nyeri ya lng diralsalkaln 

a lda lla lh  

          hall yalng fisiologi. 

3. Beri Heallth Educaltion pa lda l ibu tentalng: 

a.   ALnjurka ln paldal ibu untuk mengkonsumsi ma lka lnaln ya lng 

bergizi tinggi, seimba lng sertal ba lnya lk menga lndung zalt 

besi. 

         Ralsionall : Ma lka ln ma lka lna ln ya lng bergizi seimba lng serta l 

ya lng ba lnyalk menga lndung zalt besi salnga lt di butuhkaln 

pa ldal ma lsa l post palrtum untuk memulihkaln kondisi ibu 

juga l meningkaltka ln kuallitals da ln kualntitals ALSI. 

b. ALnjurka ln ibu untuk mengkonsumsi oba lt-oba lta ln ya lng 

telalhdi berika ln oleh bidaln seca lral teraltur. 

Ra lsionall: Pemberialn obalt bertujua ln untuk mencega lh 

infeksi ja lla ln lalhir daln a lga lr kondisi ibu cepalt memba lik. 

c. Beri penjelalsa ln tentalng ALSI Eksklusif 0-6 bulaln 
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Ra lsionall: ALgalr ibu termotivalsi untuk memberikaln ALSI 

Eksklusif 0-6 bulaln kepalda l ba lyinyal da ln tidalk 

memberikaln susu formulal. 

d. ALnjurka ln ibu untuk menyusui balyinya l sesering mungkin. 

    Ra lsionall:  Sema lkin  sering  ba lyi  menyusui  daln 

sema lkin balnya lk ALSI yalng di isa lp oleh ba lyi, ma lka l 

reflekspengelualra ln ALSI a lka ln terus berfungsi daln 

produksi ALSI sema lkin balnya lk , menyusui. 

e. Beri pengetalhua ln palda l ibu tentalng talnda l-talnda l ba lhalya l 

ma lsa l nifals. 

 

    Ra lsionall: ALgalr ibu mengeta lhui daln mengerti alpa l ya lng 

ha lrus di lalkukaln ibu jikal a lda l sa lla lh sa ltu da lri talnda l 

ba lhalya l ya lng di allalminyal. 

f. ALnjurka ln ibu untuk ber-KB setelalh ma lsa l nifa ls Ra lsionall 

: kontralsepsi dalpa lt menunda l keha lmilaln sehinggal ibu 

da ln kelua lrgal mempunya li wa lktu yalnga l cukup untuk 

pemenuha ln kesehalta lnnya l, sertal da lpa lt mera lwa lt 

ba lyinyal dengaln ba lik. 

g. ALnjurka ln ibu untuk mobilisalsi. 

                   Ralsionall : mobilisalsi dini dalpa lt memperlalnca lr sirkulals 

dalralh, sehinggal memperlalnca lr daln mempercepalt proses 

involusi uterus daln proses penyembuhaln. 

4. Pendokumenta lsialn ALsuhaln yalng telalh di berikaln. 

                        Ralsionall:Sebalgali bukti pertalnggung ja lwa lba ln altals  

                        alsuha ln yalng telalh diberikaln. 
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Langkah VI. Implementasi 

           Talngga ll 14 ALpril 2024 Pukul 12.45 WITAL 

1. Ja lm 12.45: Memberi talhu ibu halsil pemeriksala ln yalitu: 

a. Kesa lda lraln composmentis, kea ldala ln umum ibu balik 

b. Tekalna ln dalralh : 120/80 mmHg 

c. Naldi : 80x/menit 

d. Suhu : 36,5 oC 

e. Pernalpalsaln : 20x/menit 

2. Ja lm 12.50: Menjelalska ln pa lda l ibu penyebalb timbulnyal nyeri 

pa ldal pa lda l perut balgialn balwa lh. 

3. Ja lm 12.55: Memberi Heallth Educaltion palda l ibu tentalng: 

a. Mengalnjurkaln paldal ibu untuk mengkonsumsi ma lkalnaln 

ya lng bergizi tinggi, seimba lng sertal balnya lk menga lndung 

za lt besi. 

b. Menga lnjurka ln ibu untuk mengkonsumsi oba lt-oba ltaln 

ya lngtelalh di berikaln oleh bidaln secalra l teraltur. 

c. Memberi penjelalsa ln tentalng ALSI Eksklusif 0-6 bulaln 

d. Menga lnjurka ln ibu untuk menyusui balyinya l sesering 

mungkin. 

4. Ja lm 13.00: Memberikaln pendidikaln pa ldal ibu tentalng ta lndal-

ta lndal ba lha lyal ma lsa l nifals, meliputi: 

1) Perdalra lha ln pervalginalm 

2) Infeksi ma lsa l nifals 

3) Sa lkit kepallal, nyeri epigalstrik, daln penglihaltaln kalbur 

4) Pembengka lka ln di wa lja lh a lta lu Ekstremitals 

5) Dema lm, munta lh, ralsa l sa lkit wa lktu berkemih. 

6) Pa lyuda lral berubalh menja ldi mera lh, pa lnals da ln salkit. 
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7) Ra lsa l sa lkit, mera lh da ln pemba lngka lkaln kalki. 

8) Kehilalnga ln nalfsu ma lka ln untuk ja lngka l wa lktu ya lng lalma l. 

9) Mera lsa l sedih alta lu tidalk ma lmpu untuk mera lwa lt ba lyi 

da lndiri sendiri. 

5. Ja lm 13.10: Mengalnjurka ln ibu untuk ber-KB setelalh ma lsa l 

nifals 

6. Ja lm 13.15: Menga lnjurka ln ibu untuk mobilisa lsi dini secalra l 

bertalha lp denga ln calra l miring kiri daln miring ka lna ln. 

7. Ja lm 13.20: Melalkuka ln pendokumenta lsialn ALsuhaln ya lng telalh 

di lalkukaln 

Langkah VII. Evaluasi 

            Talnggall 14 ALpril 2024 Pukul 13.30 WITAL 

1. Ibu mengeta lhui kealda lalnnya l balik. 

2. Ibu mengerti tentalng penyebalp timbulnyal nyeri palda l perut 

ba lgialn ba lwa lh. 

3. Ibu mengerti daln bersedia l mela lkukaln a lnjura ln yalng 

diberikaln oleh bidaln. 

4. Telalh dilalkuka ln pendokumenta lsialn kegialtaln. 

 

Kunjungan PNC Kedua 

Tgl. Pengkaljia ln  28 ALpril 2024,     Pukul 10.00 WITAL  

Tempa lt: kel. Lalpulu (Ruma lh pa lsien) 

A. Data Subjektif (S) 

a. Ibu telalh melalhirkaln a lna lk kedual ta lnggall 14 ALpril 2024 ja lm: 

00.20 WITAL daln menga lta lka ln sa la lt ini kondisinya l sehalt. 

b. Ibu menga lta lka ln ALSI kelualr lalncalr 

c. Ibu menga lta lka ln ma lsih kelualr sedikit bercalk dalra lh 
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berwa lrna l kuning kecoklalta ln 

d. Ibu menyebutkaln ta lndal balha lya l nifals dengaln 

penalnga lnaln ya lng benalr. 

B. Data Objektif (O) 

a. Kea lda la ln umum ibu : balik 

b. Kesaldalraln : composmentis 

c. Talndal-talndal Vitall 

       Tekalna ln da lralh: 120/80 mmHg 

       Naldi            : 82x/menit 

       Suhu            : 36,8oC 

                              Pernalpalsaln     : 22x/menit 

d. Pemeriksala ln fisik 

a) Mukal 

    Simetris kiri daln kalna ln, ekspresi wa lja lh ta lmpa lk tena lng, tidalk 

a lda l cloalsma l gralvida lrumda ln.tidalk a ldal oedema l. 

b) Maltal 

    Simetris kiri daln kalna ln, konjungtival tidalk a lnemis, skleraltidalk 

ikterus, penglihalta ln norma ll. 

c) Palyudalral 

    talmpa lk bersih, simetris kiri daln ka lnaln, putting susu 

menonjol, talmpa lk a lreolal malmmale mengallalmi 

hiperpigmentalsi, terdalpalt pengelualra ln ALSI (+/+)daln tidalk 

a lda l benjolaln, terdalpalt pengelualra ln ALSI palda l palyuda lral kiri 

da ln kalnaln 

d) ALbdomen 
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     ALdal stria le a llbica lns da ln linea l nigra l, TFU tida lk teralba l di altals 

simfisis, kontralksi kualt, ka lndung kemih kosong,dia lsta lsis 

rekti (-) 

e) Genetallial 

    talmpa lk pengelualraln da lra lh berwa lrnal kuning kecoklalta ln 

(lokia l serosal) sertal tidalk a lda l ta lnda l- talnda l infeksi(tidalk 

kemera lha ln, tidalk berbalu, tidalk oedemal). 

f) Ekstermitals 

a. Ekstremita ls altals 

Simetris kiri daln ka lna ln, wa lrna l kuku mera lh muda l, 

da lntidalk a lda l oedema l. 

b. Ekstremita ls balwalh 

Simetris kiri daln ka lnaln, wa lrna l kuku mera lh mudal, tidalk 

a lda l valrises daln tidalk a lda l oedema l, ta lnda l homa ln 

negaltif sertal Refleks paltellal (+/+) 

C. Assesment (A) 

P2AL0, Post palrtum ke 12 halri 

D. Planning (P) 

Talngga ll 28 ALpril 2024 Pukul 10.10 WITAL 

a. Memberi talhu ibu halsil pemeriksala ln balhwa l kea ldala lnnyal 

norma ll, dima lna l kea ldala ln umum ibu balik, da ln halsil 

pemeriksa la ln TTV daln pemeriksa la ln fisik da llalm ba lta ls 

norma ll. 

                                   Halsil: ibu mengerti balhwa l kondisinyal da llalm kea lda la ln ba lik 

da ln norma ll. 

b. Mema lstika ln involusi uteri berja lla ln norma ll, uterus 
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berkontralksi, fundus di ba lwa lh umbilicus tidalk a ldal 

perdalralha ln a lbnorma ll, daln tidalk a lda l balu. 

                                   Halsil:Infolusi uterus beralngsung norma ll TFU tidalk 

teralba l,berdalralha ln norma ll,daln locheal tidalk berbalu 

c. Mema lstika ln ibu menda lpa lt alsupa ln nutrisidaln istralha lt ya lng  

cukup. 

Ha lsil: a lsupaln nutrisi, daln istralha lt ibu cukup, ibu ma lka ln 3x/ha lri 

dengaln polal ma lka ln 1 piring nalsi , 1 potong ikaln, 1 

ma lngkuk sa lyur, daln minum 1 gela ls a lir putih, minum 

+10 gelals/ha lri daln ibu istralha lt sala lt ba lyinya l tidur. 

d. Mengingaltkaln kemba lli ibu alga lr tetalp menja lga l kebersihaln 

dirinyal, terutalma l genitallial ya litu setelalh BALB daln BALK 

dibersihkaln dengaln alir yalng bersih kemudialn dikeringkaln. 

       Halsil : ibu mengerti daln ma lu mela lkukaln a lnjura ln bidaln. 

e. Mengingaltkaln kemba lli palda l ibu untuk menyusui denga ln 

ba likdaln menja lga l ba lyi tetalp halnga lt, hinggal peralwa lta ln ba lyi 

sehalri-halri. 

Ha lsil: ibu sudalh mengerti calra l menyusui ya lng balik, calra l 

mera lwa lt ta lli pusalt, menja lga l ba lyi tetalp halnga lt daln 

peralwa lta ln ba lyi sehalri-halri. 

f. Memberikaln konseling KB seca lral ma lndiri sesuali dengaln 

usialdaln kebutuhaln ibu seperti KB Pil progestin, Suntik KB 

progestin, Impla lnt, daln IUD. 

        Halsil: ibu sudalh mengerti tentalng konseling KB 
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D. Asuhan Kebidanan Pada Bayi Baru Lahir 

        Kunjungan neonatus pertama (12 jam) 

No Medrec : - 

Talngga ll balyi lalhir :14 ALpril 2024   ja lm:12.20 WITAL 

Talngga ll Pengkaljia ln:14 ALpril 2024   ja lm:12.25  WITAL 

               Langkah I. Identifikasi Data Dasar 

A. Identitas Bayi 

Na lma l : Ba lyi Ny "R" 

Talngga ll/ Jalm la lhir : 14 ALpril 2024 / Pukul 00.25 wital 

 Umur : 12 ja lm 

Jenis Kelalmin : Perempua ln 

ALnalk Ke : 2 (kedua l) 

B. Data Biologis 

1. Riwa lya lt kesehalta ln sekalra lng 

Ba lyi lalhir lalngsung mena lngis kualt, tidalk menga lla lmi a lsfiksia l, daln 

tidalk keja lng, tidalk sialnosis. 

2. Riwa lya lt kelalhiraln 

a. Tempa lt bersallin : Puskesma ls ALbeli 

b. Penolong persallinaln: Meri ALstikal daln bidaln 

c. Jenis persallinaln: Norma ll 

d. Tidalk terdalpa lt lilitaln talli pusalt 

e. BBL/PBL: 3200 gra lm/50 cm 

f. ALpgalr Score: 8/9 

g. Ba lyi telalh diberi Vitalmin K 0,1 cc/IM 
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h. Ba lyi telalh menda lpa ltka ln sa llep ma lta l 

i. Ba lyi telalh diberi imunisa lsi HBO/M 

j. LK: 32 cm 

k. LD: 31 cm 

l. LP : 33 cm 

m. LILAL : 11 cm 

n. ALPGALR score 

Nilali ta lndal 0     1 2 Menit 1 Menit 5 

ALppealralnce Tidalk  <100x/menit >100x/menit 2 2 
(Walrnal kulit) a lda l     
Pulse (Denyut Tidalk   Sedikit     Realksi 2 2 

ja lntung) a lda l    geralka ln     mela lwa ln   
Grima lce 
(Refleks) 

   1 1 

ALctivity(Tonus 
otot) 

Tidalk   Ekstremita ls  Sedikit 
geralka ln 

1 2 

 a lda l  kealda la ln    
    fleksi    
Respira ltion Tidalk La lmba lt Mena lngis 2 2 
(Pernalpa lsa ln) a lda l  kua lt   
  Jumla lh  8 9 

 
 

C. Kebutuhan Dasar Bayi 

1. Polal Nutrisi Jenis minum: ALSI 

Frekuensi: setialp ba lyi membutuhka ln alta lu setia lp 2 ja lm seka lli 

2. Polal Elimina lsi 

BALK seja lk lalhir balyi telalh BALK seba lnyalk 3x, wa lrna l kuning 

muda l da ln balu kha ls a lmonia lk. 

BALB seja lk lalhir balyi telalh BALB sebalnya lk 1x, wa lrna l hitalm 

bercalmpur mekonium konsistensi luna lk. 
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3. Polal Tidur 

Tidalk da lpa lt diidentifikalsi seba lb balyi sering tertidur 

4. Polal Kebersihaln Diri 

Ba lyi dibungkus dengaln pa lka lialn bersih da ln ralpi, nalmun belum 

dima lndikaln salmpa li dilalkuka ln pengkaljia ln 

D. Pengetahuan Ibu 

1. Ibu mengeta lhui calral mera lwa lt ba lyi yalitu menciptalka ln 

hubungaln alta lu ikalta ln a lntalra l ibu daln balyi, memperha ltikaln 

kebutuhaln ba lyinyal ya litu mengga lnti popok setialp popok balyi 

penuh, calra l menyusui balyinyal secalra l ekslusif terutalma l pa lda l 6 

bulaln pertalma l, memberikaln ALSI ka lpa lnpun balyi membutuhka ln, 

ca lral mema lndika ln balyi terutalma l pa lda l balyi ya lng talli pusaltnyal 

belum terlepals da ln menyia lpka ln perlengkalpa ln seperti palkalialn 

da ln kebutuhaln lalinnyal sertal memberika ln kehalnga lta ln paldal 

ba lyi. 

2. Ibu mengeta lhui calra l mera lwa lt ta lli pusalt ya litu tidalk memberikaln 

a lpa lpun palda l ta lli pusalt, mera lwa lt talli pusalt terbukal a lta lu kering 

da ln jika l kotor altalu ba lsa lh cuci denga ln alir bersih daln salbun lallu 

keringkaln 

3. Ibu mengeta lhui pentingnyal pemberia ln imunisalsi yalitu ibu 

mengeta lhui pentingnyal da lta lng ke posyalndu selalin untuk 

mema lnta lu pertumbuha ln da ln perkemba lnga ln ba lyinyal juga l 

pemberia ln imunisalsi untuk mena lmba lh kekeba llaln tubuh balyi 

a lga lr terhida lr dalri virus daln penya lkit yalng dalpa lt meba lha lya lka ln 

si balyi. 



185 
 

 
 

E. Data Sosial 

Ibu daln a lya lh sa lnga lt senalng dengaln kelalhira ln ba lyi Kelualrgal 

da lri alya lh ma lupun ibu salngalt sena lng dengaln kelalhiraln ba lyi 

F. Pemeriksaan Fisik Umum 

1. Kea lda la ln umum ba lyi balik 

2. Kesa lda lraln composmentis 

3. Talnda l-talnda l Vitall : 

Na ldi :130x/menit 

                   Suhu : 36,7°C 

Pernalpa lsa ln : 46x/menit 

4. Pemeriksala ln Fisik Khusus 

1) Kepa llal 

Ra lmbut hita lm tipis, sudalh tidalk terda lpalt sisa l ketubaln, tidalk 

a lda l ca lput succedalneum daln tidalk a lda l cephallhemaltomal 

2) Walja lh 

Ekspresi wa lja lh tenalng, tidalk pucalt daln tidalk alda l oedema l 

ikterus 

3) Ma lta l 

Simetris kiri daln kalna ln, konjungtival tidalk a lnemis, scleral 

tidalk ikterus 

4) Hidung 

Lubalng hidung simetris kiri daln ka lna ln da ln tidalk alda l 

pengelualraln secret 

5) Mulut 
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Walrnal bibir mera lh muda l, wa lrna l gusi kemera lha ln da ln lidalh 

bersih 

6) Telingal 

Simetris kiri daln ka lna ln, dalun telingal terbentuk sempurna l 

da ln tidalk a lda l pengelualra ln sekret 

7) Leher 

Tidalk na lmpa lk pelebalraln vena l ja lgulalris 

8) Da lda l 

Geralka ln dalda l sesuali dengaln geralka ln na lfals, da ldal simetris 

kiri daln kalna ln 

9) Pa lyuda lral 

Simetris kiri daln kalna ln daln terdalpa lt putting susu 

10)  ALbdomen 

Talli pusalt ma lsih ba lsa lh  

11)  Genitallial lualr 

Terdalpalt luba lng penis, daln testis sudalh ma lsuk ke dallalm  

skortum 

12)  ALnus 

Terdalpalt lubalng a lnus daln ta lmpa lk bersih  

13)  Kulit 

Tidalk a lda l ta lnda l lalhir, wa lrnal kulit mera lh muda l, ta lmpa lk 

bersih daln tidalk a ldal kelalinaln 

14)  Ekstremita ls 

a) Ekstremita ls a ltals 
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Simetris kiri da ln kalna ln, ja lri-ja lri talnga ln lengka lp, wa lrna l 

kuku mera lh muda l pa lnja lng da ln bergeralk alktif 

b) Ekstremita ls ba lwa lh 

Simetris kiri da ln kalna ln, ja lri ka lki lengkalp, wa lrnal kuku 

mera lh muda l da ln tidalk alda l kelalinaln 

15) Penilalialn Reflex 

a) Reflex morro (terkejut) : balik 

b) Reflex sucking (menghisalp) : ba lik 

c) Reflex rooting (tonus otot) : balik 

d) Reflex gralps (menggenggalm) : balik 

e) Reflex balbysky (geralka ln ka lki) : ba lik 

f) Reflex swa lllowing (menelaln) : balik 

Langkah II. Interpretasi Data 

Dialgnosis: 

Ba lyi balru lalhir norma ll, umur 12 ja lm kea lda la ln umum ba lyi balik. 

1. Ba lyi balru lalhir norma ll  

Da lta l da lsalr 

DS: Ibu menga lta lka ln Ba lyi lalhir talnggall 14 ALpril 2024 ja lm 00.20 WITAL 

 DO: 

a. Talngga ll pengkaljia ln 14 ALpril 2024 ja lm 12.25 WITAL 

b. La lhir spontaln, letalk belalka lng kepallal daln la lngsung mena lngis 

kua lt 

ALnallisis da ln interpretalsi 
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a. Ba lyi la lhir norma ll aldallalh ba lyi yalng la lhir dengaln umur 

kehalmilaln  3                 7                                   minggu salmpa li denga ln 42 minggu dengaln 

beralt lalhir alntalra l 2500-4000 gralm, cukup bulaln lalhir 

lalngsung mena lngis daln tidalk a lda l kelalinaln kongenitall 

(Depkes RI, 2015) 

b. Dikalta lka ln ba lyi lalhir spontaln a lda llalh proses la linnyal ba lyi 

pa ldal la lhir bela lkalng keoallal (LBK) dengaln tenalga l ibu 

sendiri yalitu dengaln ca lral mengeda ln ya lng balik  

2. Umur 12 ja lm  

Da lta l dalsa lr  

DS: Ibu menga lta lka ln ba lyi lalhir talnggall 14 ALpril 2024 pukul 00.20 WITAL 

DO: Talnggall pengkaljia ln ta lnggall 14 ALpril 2024 pukul 12.25 WITAL  

ALnallisis daln interpretalsi 

Umur ba lyi dalri lalhir talnggall 14 ALpril 2024 pukul 00.20 WITAL salmpa li    

dengaln ta lnggall pengkaljia ln 14 ALpril  2024 ja lm 12.25 WITAL alda llalh 12 

ja lm (Winkjosa lstro, 2017). 

3. Kea lda la ln umum ba lyi balik  

Da lta l da lsalr 

DS: Ibu menga lta lka ln tidalk a lda l keluhaln palda l ba lyinyal  

DO: 

a. Talnda l-talnda l vitall 

Na ldi :130x/menit 
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Suhu : 36,7°C 

Pernalpa lsa ln : 46x/menit 

b. Tidalk ditemuka ln kelalinaln pa ldal pemeriksala ln fisik 

c. Talli pusalt ma lsih balsa lh da ln terbungkus kalssal steril 

ALnallisis daln interpretalsi da ltal 

a. Pa lda l pemeriksa la ln fisik balyi tidalk ditemuka ln kelalina ln daln 

ta lndal-ta lndal vitall dallalm ba lta ls norma ll, mena lndalka ln ba lyi balik 

(Pra lwirohalrdjo da ln Wiknjosa lstro, 2016) 

b. Neonaltus a lda llalh balyi balru lalhir sa lmpa li usia l 4 minggu (0-28 

ha lri), periode neonalta ll alda llalh periode yalng palling renta ln 

terhalda lp infeksi kalrenal imunitals balyi yalng ma lsih imma lture, 

da ln balyi sedalng menyempurna lka ln penyesua lialn fisiologis yg 

dibutuhkaln pa ldal kehidupaln ekstraluterin (Halra lha lp et all., 2019) 

Langkah III. Identifikasi Diagnosis/Masalah Potensial 

Tidalk a lda l da lta l yalng mendukung untuk terja ldinya l ma lsa llalh potensiall 

Langkah IV. Tindakan Segera/Kolaborasi 

Tidalk a lda l da ltal ya lng mendukung untuk terja ldinyal tindalka ln 

segeral/kolalboralsi 

Langkah V. Rencana Asuhan 

1. Tujua ln 

a. Kea lda la ln umum ba lyi balik 

b. Tidalk terja ldi hipotermi 

c. Tidalk terja ldi infeksi talli pusalt 

2. Kriterial Keberhalsilaln 
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a. Kea lda la ln umum ba lyi balik 

b. Talnda l-talnda l vitall dallalm ba lta ls norma ll  

Tekalna ln dalra lh : Sistolik : 60-80 mmHg Dialstolik: 40-45 mmHg 

Na ldi : 120-160x/menit 

Pernalpa lsa ln : 30-60x/menit 

Suhu : 36,5-37,5°C 

c. Ba lyi tidalk menga llalmi hipotermi 

d. Tidalk terja ldi infeksi talli pusalt 

3. Renca lnal ALsuha ln 

Talngga ll: 14 ALpril 2024 ja lm: 12.25 WITAL 

a. Berikaln ba lyi kehalnga lta ln dengaln membungkus

a ltalu  menyelimuti ba lyi 

Ra lsionall: untuk mencega lh ba lyi hipotermi 

b. ALnjurka ln ibu untuk menyusui balyinyal sesering mungkin  

Ra lsionall: pemberialn ALSI sa lngalt memba lntu proses 

pemenuha ln kebutuha ln nutrisi balyi 

c. Jelalska ln palda l kelualrga l tentalng talnda l-talnda l infeksi palda l talli 

pusalt da ln calral mera lwa lt ta lli pusalt 

Ra lsionall: alga lr ibu mengeta lhui talnda l-talnda l infeksi palda l talli 

pusalt 

d. La lkukaln pendokumenta lsialn 

Ra lsionall: sebalga li bukti tindalka ln yalng dilalkuka ln 
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 Langkah VI. Implementasi 

Talngga ll: 14 ALpril 2024 ja lm: 12.45 WITAL 

1. Memberikaln ba lyi kehalnga lta ln dengaln membungkus

altalu   menyelimuti balyi 

2. Ma lnga lnjurka ln ibu untuk menyusui ba lyinyal sesering mungkin 

3. Menjela lska ln pa ldal kelualrgal tentalng ta lndal-ta lndal infeksi palda l ta lli 

pusalt da ln calral mera lwa lt ta lli pusalt 

a. Kulit alrea l talli pusalt ba lyi menga llalmi rualm berwa lrnal kemera lha ln, 

bengkalk teralsa l halnga lt a ltalu lembek 

b. Kelualrnyal na lnalh a lta lu ca lira ln berwa lrna l kuning

kehijalua ln (nalna lh) dalri kulit di sekitalr talli pusalt ba lyi 

c. Talli pusalt balyi mengelualrka ln balu tidalk sedalp 

d. Ba lyi menga llalmi dema lm 

e. Ba lyi muda lh rewel, tida lk ma lu menyusu, ta lmpa lk ta lk nya lma ln 

sa lngalt muda lh tidur 

f. Beritalhu palda l kelualrgal untuk tidalk memberika ln a lpa lpun palda l 

ta lli pusalt,da ln beritalhu kelualrgal ta lli pusalt a lka ln kering daln 

terlepals sendiri 

4. Melalkuka ln pendokumenta lsialn 

 Langkah VII. Evaluasi 

Talngga ll : 14 ALpril 2024 ja lm: 12.50 WITAL 

1. Ba lyi diselimuti dengaln balik kehalngalta ln ba lyi terja lga l 

2. Ibu alka ln memberika ln ALSI-nya l palda l ba lyinyal sesering mungkin 

3. Kelualrgal mengerti daln ma lmpu menyebutka ln kemba lli saltu persaltu 
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ta lndal-ta lndal infeksi palda l ta lli pusalt da ln talhu ca lral mera lwa lt ta lli 

pusalt 

4. Telalh dilalkuka ln pendokumenta lsialn 

Kunjungan Neonatus Kedua (12 hari) 

Talngga ll/Jalm Pengka ljia ln: 28 ALpril 2024 Jalm: 10.00 WITAL 

 Data subjektif (S) 

1. Ibu menga lta lka ln ba lyi lalhir talngga ll 14 ALpril 2024 (ja lm 00.20 WITAL) 

2. Ibu menga lta lka ln ta lli pusalt balyi sudalh lepals 

3. Ibu menga lta lka ln ba lyi menyusu dengaln ba lik  

Data Objektif (O) 

1. Kea lda la ln umum ba lyi balik 

2. Talnda l-talnda l vitall: 

Na ldi : 138x/menit 

Suhu : 36,8°C 

Pernalpa lsa ln : 48 x/menit 

3. Bera lt baldaln  : 3200 gralm 

4. Pa lnja lng ba lda ln  : 50 cm 

5. Pemeriksala ln fisik 

a. Kepa llal 

Ra lmbut hitalm tipis, sudalh tidalk terdalpalt sisal ketubaln, tidalk a lda l 

ca lput succeda lneum daln tidalk a lda l cephallhema ltomal 

b. Walja lh 

Ekspresi wa lja lh tena lng, tidalk puca lt daln tidalk a lda l oedema l 

c. Ma lta l 
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Simetris kiri daln kalna ln, konjungtival tidalk a lnemis, scleral tidalk 

icterus 

d. Hidung 

Lubalng hidung simetris kiri da ln ka lna ln da ln tidalk aldal    

pengelualraln sekret 

e. Mulut 

Walrnal bibir mera lh muda l, wa lrna l gusi kemeralha ln da ln lidalh 

bersih 

f. Telingal 

Simetris kiri daln kalna ln, dalun telingal terbentuk sempurna l daln 

tidalk a ldal pengelualra ln sekret 

g. Leher 

Tidalk na lmpa lk pelebalraln vena l ja lgulalris 

h. Da lda l 

Geralka ln daldal sesua li dengaln geralka ln na lfa ls, da ldal simetris kiri 

da ln ka lnaln 

i. Pa lyuda lral 

Simetris kiri daln kalna ln daln terdalpa lt putting susu 

j. ALbdomen 

Talli pusalt suda lh kering 

k. Genitallial lualr 

Terdalpalt lubalng penis, daln testis sudalh ma lsuk keda lla lm 

skortum 

l. ALnus 

Terdalpalt lubalng a lnus daln ta lmpa lk bersih 
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m. Kulit 

Tidalk a ldal ta lndal lalhir, wa lrna l kulit mera lh muda l, ta lmpa lk bersih 

da ln tidalk a lda l kelalinaln 

Assessment (A) 

 Dialgnosis: 

Ba lyi ba lru lalhir umur 12 halri, kealda la ln umum ba lyi balik 

 Planning (P) 

Talngga ll :  28 ALpril 2024 ja lm: 10.30 WITAL 

1. Memberikaln ba lyi kehalnga lta ln dengaln membungkus

altalu    menyelimuti balyi 

Ha lsil : Ba lyi diselimuti dengaln ba lik keha lngalta ln balyi terja lga l 

2. Ma lnga lnjurka ln ibu untuk menyusui balyinyal sesering mungkin 

Ha lsil: Ibu a lkaln memberika ln ALSI-nyal palda l balyinyal sesering 

mungkin 

3. Menga lnjurka ln ibu untuk memba lwa l ba lyinyal ke posya lndu alta lu 

Puskesma ls a lga lr menda lpa lt imunisalsi lengkalp 

Ha lsil:Ibu bersedial untuk mengonsumsi ba lyinya l ke posyalndu 

     altalu  puskesma ls 

4. Melalkukaln pendokumenta lsialn 

 Ha lsil:Telalh dila lkukaln pendokumenta lsialn. 

 
A. Asuhan Kebidanan Pada Ibu Hamil Antenatal Care 1 

  Ibu menga lta lka ln sering BALK daln tida lk nyalma ln tidur ma llalm 
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ha lri setelalh dilalkuka ln pemeriksala ln didalpaltka ln TD 120/70 mmHg. 

BB 70 kg da ln LILAL 27 cm. TFU 33 cm dilalkukaln pa llpalsi 

didalpaltka ln ba lgialn terendalh ja lnin ya litu kepa llal, belum ma lsuk 

PALP,DJJ 145x/menit. 

Kunjunga ln perta lma l pa lda l ta lnggall 18 Malret  2024 ja lm 10.00 

Wital, usial kehalmilaln 34 minggu 4 halri, ibu menga lta lka ln keluhaln 

yalng diralsalkaln sering BALK, menjelalskaln kepaldal ibu balhwa l sering 

BALK ya lng ibu allalmi sa la lt ini a ldallalh norma ll ka lrenal disebalbka ln 

oleh uterus yalng membesa lr sehinggal kepa llal ja lnin meneka ln 

ka lndung kemih, menga lnjurka ln ibu untuk memperba lnya lk minum 

a lir putih da ln mengosongkaln ka lndung kemih jika l ingin berkemih. 

Perta lmba lha ln beralt balda ln Ny “R” selalma l kehalmilaln 

menga lla lmi kenalikaln .Beralt balda ln kunjungaln ALNC I , Ny. “R ” yalitu 

70 kg dengaln LILAL 27 cm mena lnda lka ln ibu tidalk menga llalmi 

kekuralnga ln energi kronis (KEK). Dengaln menghitung IMT ibu 

beralda l di 18,5 di ma lna l kenalikaln BB ibu norma ll selalma l 

kehalmilalnyal. 

Pa lda l sa la lt kunjungaln ALNC I memeriksa lka ln Tinggi 

Fundus Uteri paldal Ny. “R” alda llalh 33 cm. Ha ll ini tidalk menja ldi 

ma lsa llalh dikalrenalka ln ma lsih da llalm ba lta ls norma ll bila l dihitung 

dengaln rumus Nea lgle, ta lksiraln beralt ja lnin <2500 gralm, tidalk a lda l 

kesenja lnga ln dengaln teori. Palda l Ny. “ R ” didalpa lti DJJ palda l ALNC 

I ya litu 145x/menit, ha ll ini sesuali dengaln teori da ln tidalk a lda l 

kesenja lnga ln dengaln teori. 
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Antenatal Care II 

Kunjunga ln ALNC II palda l talngga ll 01 ALpril 2024 ja lm 11:40 

Wital, ibu mengeluh nyeri punggung. Dima lna l nyeri punggung ini 

disebalbka ln peningkaltaln lengkung lumbosa lkra ll oleh pembesa lraln 

uterus daln mula li mera lsa lka ln kontralksi ya lng hilalg timbul paldal ja lm 

05:00 WITAL 

Perta lmba lha ln bera lt ba ldaln Ny. “ R “ selalma l keha lmilaln 

menga lla lmi kenalikaln 15 kg palda l kunjunga ln ALNC II beralt balda ln 

ibu yalitu 70 kg Ternyalta l Ny. “ R “ menga lla lmi kenalikaln beralt 

ba ldaln da llalm ba lta ls ya lng norma ll dengaln rekomenda lsi kena likaln 

beralt ba lda ln ya lng dibutuhkaln selalma l keha lmila ln 18,5-24,9 kg. 

Pemeriksala ln tekalna ln dalra lh palda l Ny. “ R “ alda llalh 100/70 

mmHg,teka lna ln da lralh da llalm ba lta ls norma ll tida lk a ldal kesenja lnga ln 

teori. Palda l sa la lt kunjungaln ALNC II memeriksa lka ln Tinggi Fundus 

Uteri palda l Ny. “ AL ” alda lla lh 33 cm. Hall ini tida lk menja ldi ma lsa llalh 

dikalrenalka ln ma lsih dallalm ba lta ls norma ll bila l dihitung dengaln 

rumus Nea lgle, talfsiraln beralt ja lnin >2500 gra lm, tidalk a lda l 

kesenja lnga ln dengaln teori. Palda l Ny. “ R ” didalpa lti DJJ pa ldal ALNC Il 

ya litu 145x/menit, ha ll ini sesuali dengaln teori daln tidalk a lda l 

kesenja lnga ln dengaln teori. 

Berdalsa lrka ln dalta l-dalta l ya lng terkumpul dalri a lna lmnesa l, 

pemeriksa la ln fisik daln pemeriksa la ln khusus kebidalna ln seca lral 

inspeksi, pallpalsi, aluskultalsi daln perkusi tidalk ditemuka ln a lda lnya l 

ma lsa llalh dengaln demikialn keha lmilaln Ny. “ R “ alda llalh kehalmilaln 

norma ll. Kehalmilaln norma ll alda llalh kehalmilaln denga ln ibu yalng 
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sehalt, tidalk a lda l riwa lya lt obstetrik yalng buruk sertal pemeriksala ln 

fisik norma ll. 

B. Asuhan Kebidanan Pada Ibu Bersalin 

Menjela lng a lkhir kehalmilalnnyal Ny. “ R “ menga lla lmi 

proses talndal-ta lndal persallinaln seperti : mules-mules yalng 

frekuensinyal sema lkin sering, duralsinyal sema lkin lalma l, kelualr 

lendir-lendir yalng berja lla ln norma ll, sesuali dengaln teori talndal- 

ta lndal persallinaln. Pa lda l ma lsa l tersebut penolong berusa lha l 

memberikaln a lsuhaln ya lng optima ll, dia lntalra lnya l dengaln 

melibaltka ln kelua lrgal,berupal dukungaln da ln memberika ln 

kesempa lta ln pa lda l ibu untuk menda lmpingi selalma l proses 

persallinaln. 

ALsuhaln persallinaln diberikaln sesua li kebutuhalnnyal, 

dialntalra lnya l memberi posisi yalng nyalma ln pa lda l proses persallinaln 

sertal memberikaln nutrisi daln caliraln sehinggal ibu dalpalt menera ln 

dengaln balik talnpa l alda lnya l halmba lta ln. Mengosongkaln ka lndung 

kemih a lga lr tidalk menga lnggu kema ljua ln persa llinaln.Pencegalha ln   

infeksi   dallalm menurunkaln kesa lkitaln ibu. 

Kala I 

Ka llal I Ny. “ R “ dimula li seja lk talngga ll 13 ALpril  2024 

pukul 18.00 WITAL. Ibu mengeluh dengaln keluhaln mules-mules 

disertali kelualr lendir daln belum kelualr a lir-a lir, ibu daltalng ke 

Puskesma ls ALbeli palda l pukul 20:50 WITAL, daln dilalkukaln 

pemeriksa la ln paldal pukul 21:05 WITAL ibu menga lta lka ln mules 

seperti alka ln BALB daln kemudialn dila lkukaln VT dengaln halsil 
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pembuka la ln 4 cm da ln pemeriksa laln VT kedua l dilalkuka ln palda l ja lm 

00:05 Wital dengaln halsil pembuka la ln lengkalp. Jaldi dalpa lt dihitung 

ka llal I Ny. “ R ” yalitu 6 ja lm, terhitung dalri mulalinyal ibu mera lsa lka ln 

salkit. 

ALsuhaln sa lya lng ibu yalng diberikaln telalh memberikaln ha lsil 

ya lng cukup balik selalma l proses persallinaln.Pa lda l ka lla l 1 diberika ln 

a lsuhaln ya litu : mengobservalsi TTV pengelua lraln pervalginalm, 

da lralh ca lmpur lendir, mengobserva lsi his, naldi, DJJ 7 ka lli terhitung 

sa lmpa li pembuka la ln sudalh lengkalp, memberika ln nutrisi daln caliraln 

ya lng cukup menga lnjurka ln ibu untuk tida lk mena lha ln BALK 

mengha ldirkaln pendalmping persallinaln ibu kelihaltaln sema lnga lt, 

da lpalt memberikaln ralsa l nyalma ln, mobilisalsi da lnsupport menta ll. 

Semua l a lsuhaln ibu  dilalkukaln oleh penulis 

Kala II 

Pa lda l ka llal II, wa lktu yalng diperlukaln Ny. “ R “ dimulali dalri 

pembuka la ln lengkalp salmpa li lalhinyal ba lyi yalitu 15 menit. Sehingga l 

tidalk alda l kesenja lngaln alnta lral teori daln pralktek. Menurut teori 

menyebutka ln ba lhwa l pa lda l Primigralvidal ka llal Il berlalngsung ralta l-

ra ltal 1-2 ja lm da ln pa lda l Multigralvidal ra ltal- ra lta l 30 menit-1 ja lm 

(Pra lwirohalrdjo, 2017). Melalkuka ln a lsuhaln sa lya lng ibu palda l kallal II 

seperti mengosongkaln kalndung kemih. Memposisikaln ibu daln 

membimbing ibu meneraln. 

Setelalh terlihalt a ldalnya l ta lndal geja lla l kallal II, ma lka l ibu 

dialnjurka ln untuk menga lmbil posisi yalng nya lma ln, ibu memilih 

berbalring terlentalng, menga lja lrka ln teknik-teknik yalng 
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ba lik,dalnpimpin persallinaln. Pa lda l pukul 00:20 wita l Ba lyi lalhir 

spontaln dengaln jenis kelalmin perempua ln La lngsung dilalkuka ln 

penila lia ln balyi dialntalra lnyal ba lyi segeral menalngis kualt, kulit 

kemera lha ln, gera lka lktif. Setela lh itu balyi la lngsung diletalkka ln 

didaldal ibu untuk dilalkukaln Inisialsi Menyusu Dini (IMD). 

Dikalrenalka ln kebialsa laln Puskesma ls ALbeli. Ha ll ini sesuali dengaln 

teori dallalm 60 la lngkalh persa llinaln norma ll dima lna l balyi ya lng balru 

lalhir lalngsung dilalkuka ln IMD. 

Kala III 

Pa lda l a lsuhaln sa lya lng ibu kallal III, wa lktu ya lng diperlukaln 

Ny.” R “ selalma l ka lla l III yalitu dimulali dalri la lhinyal ba lyi salmpa li 

lalhirnyal plalsental selalma l 5 menit. Ha ll ini sesua li dengaln teori yalng 

menga lta lka ln ba lhwa l la lma l ka lla l IlI yalitu tidalk lebih dalri 30 menit 

(Pra lwirohalrdjo, 2017). Setelalh ba lyi lalhir dilalkuka ln pallpalsi untuk 

mema lstika ln tidalk a lda l ja lnin kedual la llu dilalkuka ln menejemen a lktif 

ka llal IIl dialnta lralnya l penulis memberikaln suntikaln oksitoksin 10 

unit injeksi IM dilalkuka ln untuk membua lt kontralksi uterus alga lr kualt 

da ln efektif, selalnjutnya l peregalngaln ta lli pusa lt terkendalli dilalkuka ln 

sa la lt kontralksi salmpa li pla lsental lalhir, kemudia ln mela lkuka ln 

ma lssa lsefundus uteri dengaln menga lja lrka ln pa lda l ibu kalrenal da lpalt 

mengura lngi pengelualra ln dalra lh daln mencegalh pendalra lha ln 

postpalrtum. Pena lnga lna ln da lpalt mengha lsilka ln kontralksi ya lng 

efektifsehinggal da lpa lt memper pendek wa lktu ka lla l Ill persallinaln 

da lnmengura lngi kehilalngaln da lralh dibalndingka ln penalta llalksa lna la ln 

fisiologis. Semua l tindalka ln ini dilalkuka ln pa ldal Ny. “ R “ da ln tidalk 
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a lda l kesenja lngaln a lnta lral teori daln pralktek. 

Kala IV 

Pa lda l alkhir kallal IV mela lkuka ln alsuha ln salya lng ibu kallal 

IV memeriksa l perdalra lha ln, kontralksi uterus ba lik, tidalk terdalpa lt 

lalseralsi, talnda l-talnda l post palrtum setelalh plalsental lalhir, tinggi 

fundus uteri dallalm ba lta ls norma ll, yalitu 2 ja lri diba lwa lh pusa lt. 

Ka llal IV disebut jugal dengaln ka llal penga lwa lsa ln, yalng 

dilalkuka ln dimula li dalri lalhirnyal plalsental sa lmpa li sa lmpa li 2 ja lm 

pertalma l post pa lrtum. Pema lnta lua ln dilalkuka ln setia lp 15 menit 

pa ldal1 ja lm perta lma l, da ln setialp 30 menit pa lda l 1 ja lm kedua l. Ha ll- 

ha ll ya lng perlu di observalsi yalitu kealda la ln umum ibu, tekalna ln 

da lralh, suhu, naldi, tinggi fundus uteri, kontralksi Ralhim, ka lndung 

kemih,perdalra lhaln. Ha ll tersebut penulis lalkuka ln pa ldal Ny. “ R “ 

sa lmpa li 2 ja lm post palrtum, ha lsil observalsi palda l 15 menit pertalma l 

dialntalra lnya l a ldallalh kea lda la ln umum ba lik, teka lna ln dalra lh 110/70 

mmHg. na ldi 80x/menit, suhu 36,5 °C, pernalpalsaln 20 x/menit, 

tinggitundus uteri 2 ja lri dibalwa lh pusa lt kontralksi uterus balik, 

ka lndung kemih kosong. Perdalralha ln 30 cc. Pa lda l 15 menit kedual 

ha lsil observalsi juga l ba lik,kealda la ln umum ba lik, teka lnaln da lralh 

110/70 mmHg, na ldi 80x/menit, pernalpa lsa ln 20 x menit, tinggi 

fundus uteri 2 ja lri diba lwa lh pusalt, kontralksi uterus balik, kalndung 

kemih kosong, perdalra lha ln 20 cc. Palda l 15 menit ja lm ketigal 

teka lnaln da lralh 110/70mmHg, na ldi 80 x/menit, respiralsi 20 x/menit, 

tinggi fundus uteri 2 ja lri dibalwa lh pusa lt, kontralksi uterus balik, 

kalndung kemih kosong, perdalralhaln 15 cc. Pa lda l 15 menit ja lm 
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keempa lt teka lnaln dalralh110/70 mmHg, na ldi 80 x/menit, respiralsi 

20 x/menit, tinggi fundus uteri 2 ja lri dibalwa lh pusalt, kontralksi 

uterus balik, kalndung kemih kosong, perdalra lhaln 15 cc. 

Selalnjutnyal paldal 30 menit pertalma lpa lda l ja lm kedua l ha lsil 

observalsi yalng diperoleh kealda la ln umum ba lik, tekalna ln dalralh 

110/80 mmHg, na ldi80 x/menit, suhu 36,6°C pernalpa lsa ln 20 

x/menit, tinggi fundus uteri2 ja lri dibalwa lh pusa lt,kontralksi uterus 

ba lik, kalndung kemih kosong,perdalra lhaln 10 cc. Palda l 30 menit 

kedual ma lsih dallalm ba lta ls norma ll kea lda laln umum ibu balik, TTV 

norma ll 120/70 mmHg, na ldi 80x/menit, kontralksi uterus balik tinggi 

fundus uteri 1 ja lri dibalwa lh pusa lt perdalralha ln 10cc. Sesua li dengaln 

ha lsil yalng didalpa lt terlihalt kontralksi uterus ya lng selallu dallalm 

kondisi balik, sehinggal kea lda la ln TFU juga l ba lik. Diperoleh dallalm 

pema lnta lua ln ja lm kedua l tinggi fundus uteri 2 ja lri dibalwa lh pusa lt, 

ha ll ini sesuali dengaln teori yalng menga lta lka ln setelalh  plalsenta l 

lalhir tinggi fundus uteri 2 ja lri dibalwa lh pusa lt da llalm ha ll ini proses 

proses involusi uterus berja llaln dengaln balik. Selalin itu jumla lh 

perdalralha ln dallalm 2 ja lm post pa lrtum ini juga l ma lsih da llalm 

kea ldala ln norma ll ya litu ± 100 cc, ha ll ini salma l denga ln teori yalng 

menya lta lka ln perdalralha ln ma lsih dialngga lp norma ll jika l jumlalh 

perdalralha ln tidalk melebihi 400-500 cc (Salrwono. 2014).  

C. Asuhan Kebidanan Pada Ibu Nifas 

Menurut (Nur Hallizalh, 2021) dika ltalka ln ba lhwa l Sela lma l 

ma lsa l nifals kunjunga ln dilalkuka ln sebalnyalk 4 ka lli yalitu kunjungaln 

I pa ldal 6-48 ja lm, kunjunga ln II 3-7 halri post palrtum, kunjunga ln III 8- 
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28 halripost palrtum, kunjunga ln IV palda l 29-42 halri post palrtum. 

Proses ma lsa l nifals berja lla ln dengaln norma ll tidalk ditemui talndal- 

ta lndal ba lha lya l. Perencalna la ln daln pengalwa lsa ln involusi uterus daln 

pengelualraln locheal dimula li palda l 4 ja lm post palrtum hinggal 12 

ha lri ma lsa l nifals. 

Pa lda l ka lsus Ny. “ R “ tidalk ditemui ta lndal-talnda l ba lhalya l daln 

keluhaln ya lng mengga lnggu kondisi ibu daln balyinyal. Perencalna la ln 

da ln penga lwa lsa ln involusi uterus da ln pengelua lraln lokial dimulali 

pa ldal 6 ja lm postpa lrtum, 4 halri postpalrtum hinggal 12 halri 

postpalrtum. 

Pa lda l ma lsa l nifa ls ini penulis mela lkuka ln kunjunga ln nifals di 

ruma lh pa lsien untuk memberika ln alsuha ln selalma l ma lsa l nifals 

sesuali kebutuha ln ibu, selalma l penga lwa lsa ln ma lsa l nifals seja lk 12 

ja lm postpa lrtum kealda la ln involusi uterus balik,2 ja lri ba lwa lh pusa lt . 

ALsuhaln kebidalna ln ya lng diberikaln 12 ja lm postpa lrtum yalitu 

dialntalra lnya l menga lnjurka ln ibu untuk mobilisa lsi, personall hygiene 

ya lng balik, memberika ln ALSI sesegeral mungkin daln selallu 

menja lga l keha lnga lta ln balyi. Hall ini seja llaln dengaln teori balhwa l 

sa llalh sa ltu progralm da ln kebija lka ln teknis ya lng dilalkuka ln palda l 

kunjunga ln pertalma l a lda llalh pemberialn ALSI alwa ll daln menja lga l ba lyi 

tetalp sehalt dengaln calra l mencega lh hipotermi (Nur Hallizalh, 2021). 

Menurut teori tidalk a lda l kesenja lngaln a lnta lral teori daln pralktek. 

Selalma l pengalwa lsa ln ma lsa l nifals 12 ja lm postpalrtum 

ta lnggall 14 ALpril 2024 Halsil pemeriksala ln yalng didalpaltka ln palda l 

kunjunga ln ini yalitu postpa lrtum kealda la ln involusi uterus balik, 
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pertenggalha ln pusalt daln simphisis tekalna ln da lralh 110/70 mmHg, 

na ldi 80 x/menit, suhu 36,5 °C, pernalpa lsa ln 20 x/menit, sertal 

pengelualraln lokial sa lngguinolental (tidalk berbalu), menja lga l 

personall hygiene ibu, tida lk alda l komplikalsi ma lsa l nifals ibu 

menyusui daln menja lga l keha lngalta ln balyinyal sertal alnjurka ln ibu 

ma lka ln ma lka lna ln ya lng bergizi seimba lng . 

Kunjunga ln nifals pa lda l 12 halri postpalrtum ta lnggall 28 ALpril 

2024 diruma lh palsien, balhwa l pelalksa lna laln kunjunga ln nifals da lpalt 

dilalkuka ln dengaln metode kunjunga ln ruma lh oleh tenalga l 

kesehalta ln. Ha lsil pemeriksala ln ya lng didalpa ltka ln palda l kunjunga ln 

iniyalitu tekalna ln da lralh 120/80 mmHg, na ldi 82 x/menit, suhu 36,8 

°C, pernalpa lsa ln 22 x/menit, sertal lokial serosa l da ln konseling KB 

ya lng alka ln di gunalka ln ibu. 

ALsuhaln ya lng diberikaln selalma l ma lsa l nifals sesua li dengaln 

teori, ka lrenal penulis melalkuka ln alsuha ln palda l Ny “R“ selalma l ma lsa l 

nifals sebalnyalk 2 kalli yalitu palda l sala lt 12 ja lm  postpalrtum daln nifals 

12 halri. Yalng menurut teori a lsuhaln nifals seba lnyalk 4 ka lli yalitu 

pa ldal sa la lt 6-48 jalm postpa lrtum, nifals 3-7 halri, nifals 8-28 halri, daln 

nifals 29-42halri. 

D. Asuhan Kebidanan Pada Bayi Baru Lahir 

Kunjunga ln ba lyi balru lalhir dilalkuka ln sebalnya lk dual ka lli 

sesuali dengaln teori, balhwa l kunjunga ln ma lsa l nifals da ln ba lyi dalpalt 

dilalkuka ln bersalma la ln (Ra lmli, 2017). Ba lyi Ny. “R“ lalhir cukup bulaln 

dengaln usial keha lmilaln 38 minggu 2 ha lri, la lhir spontaln pukul 

0 0 . 2 0  Wital, tidalk ditemuka ln a lda lnya l ma lsa llalh, lalngsung 
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mena lngis, tonus otot (+), wa lrnal kulit kemera lha ln, jenis kelalmin 

Perempua ln, bera lt baldaln 3.200 gralm, pa lnja lng ba lda ln 50 

cm,lingkalr kepa llal 32 cm da ln da lda l 31 cm. Imunisalsi unijec 

diberikaln palda l balyi Ny. “R“ dengaln selalng walktu pemberialn HB0 

aldallalh 1 ja lm setela lh pemberialn vitalmin K. HB0 diberikaln secalra l 

IM pa lda l palha l sebelalh ka lna ln alnterolalterall pa lda l talngga ll 14 ALpril 

2024, ja lm 0 0 . 3 0  Wital. Tujua ln pemberialn HB0 untuk 

mencegalh penyalkit hepaltitis B palda l balyi. 

Kunjunga ln ba lyi pertalma l dilalkuka ln pa ldal ba lyi balru lalhir 

usial 12 ja lm  .(KN 1) dilalkuka ln pa lda l 12 ja lm pa lsca l kelalhiraln 

Pa lda l kunjungaln ini menjelalska ln palda l ibu pemberialn ALSI ekslusif 

(0-6 bulaln), teknik menyusui balyi yalng ba lik daln benalr, ibu 

dialja lrka ln peralwa lta ln ta lli pusalt daln menja lga l kehalnga lta ln balyi. 

Kunjunga ln kedua l (KN 2) dilalkuka ln pa ldal ba lyi balru lalhir 

usial 12 halri. Berdalsa lrkaln pemeriksala ln ya lng telalh dilalkukaln 

kea ldala ln umum ba lyi balik daln tidalk ditemuka ln kelalinaln. ALsuhaln 

ya lng diberikaln a ldallalh memberitalhuka ln palda l ibu talndal infeksi 

pa ldal ta lli pusalt yalitu tercium ba lu busuk bialsa l disertali nalna lh palda l 

ta lli pusalt, timbul rualm mera lh da ln bengka lk disekitalr talli pusalt, 

dema lm da ln ma lla ls menyusui, (Ralmli, 2017). Pa lda l kunjungaln ini, 

ibu jugal dimintal teta lp menja lga l keha lngalta ln pa ldal ba lyi, sertal 

menga lnjurka ln ibu untuk memberi A LSI eksklusif selalma l 6 bulaln. 

E. Pembahasan 

Ma lna ljemen a lsuha ln kebidalna ln ya lng dilalkuka ln pa lda l 

ka lsus ini menggunalka ln ma lna ljemen 7 lalngka lh valrney daln 
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dengaln ca lta ltaln perkemba lnga ln mengguna lkaln metode SOALP. 

Pa lda l pemba lha lsa ln studi kalsus ini penulis mencobal menya ljika ln 

pemba lha lsa ln ya lng memba lndingkaln a lntalra l teori dengaln 

pelalksalna la ln a lsuhaln kebidalna ln palda l ibu ha lmil, persallinaln 

norma ll, ba lyi balru lalhir daln nifals ya lng diteralpka ln pa ldal klien Ny 

"R" G2P1AL0. Sehinggal da lpalt menyimpulka ln a lpalka lh a lsuhaln 

tersebut telalh sesuali dengaln teori altalu tidalk. Dallalm 

pemba lha lsa ln juga l diba lha ls menga lpa l ka lsus ya lng a lda l (dialmbil 

oleh ma lha lsiswa l) sesuali alta lu tidalk sesuali denga ln teori, menurut 

a lrgumenta lsi penulis yalng didukung oleh teori-teori yalng alda l. 
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	ALnallisis daln interpretalsi daltal
	5. Jalnin hidup
	Daltal dalsalr
	DS: Ibu mengaltalkaln meralsalkaln jalninnyal bergeralk alktif sejalk usial 20 minggu hinggal sekalralng disisi kalnaln perut ibu
	DO: ALuskultalsi DJJ terdengalr jelals, kualt daln teraltur, dibalgialn kalnaln perut ibu dengaln frekuensi 145x/menit
	ALnallisis daln interpretalsi daltal (1)
	DO: Paldal pallpalsi Leopold II di kualdraln kalnaln teralbal daltalr kerals daln  memalnjalng dalri altals ke balwalh yalitu punggung kalnaln daln paldal balgialn kiri perut ibu teralbal balgialn-balgialn kecil daln jalnin
	ALnallisis daln interpretalsi (2)
	7. Presentalsi kepallal
	Daltal dalsalr (1)
	DO: Paldal pallpalsi Leopold III dibalgialn balwalh ralhim ibu teralbal kerals, bulalt daln melenting yalitu kepallal, kepallal malsih dalpalt digoyalngkaln
	Paldal pemeriksalaln Leopold I teralbal kuralng bulalt, kuralng kerals daln tidalk melenting yalitu bokong paldal fundus daln teralbal kerals, bundalr daln melenting yalitu kepallal di segmen balwalh ralhim paldal Leopold III menjaldi indikaltor ba...
	DS: -
	DO: (2)
	b. Paldal pallpalsi Leopold IV teralbal balgialn terendalh jalnin belum malsuk PALP (Konvergen)
	Paldal pemeriksalaln pallpalsi Leopold III dibalgialn balwalh ralhim ibu teralbal kerals, bulalt daln melenting yalitu kepallal, kepallal malsih dalpalt digoyalngkaln daln paldal pemeriksalaln Leopold IV kedual talngaln bertemu (konvergen) yalng menal...
	9. Kealdalaln ibu balik
	Daltal dalsalr (2)
	a. Kesaldalraln ibu Composmentis
	TD : 120/70 mmHg
	N : 80x/menit
	P : 20x/menit
	Ibu dalpalt berkomunikalsi dengaln balik, talndal-talndal vitall dallalm baltals normall, waljalh tidalk pucalt konjungtival tidalk alnemis, tidalk aldal  oedemal daln pemeriksalaln fisik tidalk nalmpalk aldalnyal kelalinaln menalndalkaln kealdalaln i...
	DS: Ibu mengaltalkaln meralsalkaln jalninnyal bergeralk alktif  sejalk usial 20 minggu hinggal sekalralng disisi kiri perut ibu
	DO: DJJ (+), terdengalr jelals daln kualt, teraltur paldal sisi kalnaln kualdraln balwalh perut ibu dengaln frekuensi 145x/menit
	ALnallisis daln interpretalsi (3)

	Langkah III. Identifikasi Diagnosis / Masalah Potensial
	Langkah IV. Tindakan Segera/Kolaborasi
	Langkah V. Rencana Asuhan
	1. Tujualn
	b. Kealdalaln ibu balik daln jalnin balik
	2. Kriterial keberhalsilaln
	b. Talndal-talndal vitall dallalm baltals normall
	Tekalnaln Dalralh : Sistolik 90-135 mmHg, Dialstolik 70-85 mmHg
	Naldi                  : 70-80x/menit
	Suhu                 : 36,5 C-37,5 C
	c. Paldal pemeriksalaln fisik daln penunjalng tidalk ditemukaln kelalinaln altalu komplikalsi.
	a. Jelalskaln paldal ibu halsil pemeriksalaln
	b. ALnjurkaln ibu untuk mempertalhalnkaln polal malkaln seimbalng
	Ralsionall: malkalnaln dengaln gizi seimbalng salngalt diperlukaln ibu dallalm kehalmilalnnyal untuk menunjalng kesehaltaln ibu sertal pertumbuhaln daln perkembalngaln jalnin.
	d. Beritalhu ibu untuk meminum obalt-obaltaln yalng telalh diberikaln bidaln dengaln teraltur (SF, Kallk, B com)
	1) SF (sulfalt feresus)mengalndung zalt besi untuk membalntu pembentukkaln sel dalralh yalng diperlukaln dallalm mengaltalsi alnemial, meningkaltkaln jumlalh sel dalralh meralh, daln membentuk sel dalralh paldal jalnin melallui plalsental
	3) B com (vitalmin B complek) bermalnfalalt balgi tubuh untuk menjalgal sistem salralf, mengubalh malkalnaln menjaldi energi, menjalgal kulit daln maltal algalr tetalp sehalt, membalntu pertumbuhaln tubuh daln produksi hormon daln membalntu membentuk ...
	Ralsionall:
	f. Beritalhu paldal ibu kunjungaln ulalng / follow up sesuali talnggall yalng ditentukaln.
	kunjungaln pemeriksalaln dallalm Kehalmilaln minimall 6 kalli, yalitu 1 kalli paldal trimester 1, 2 kalli paldal trimester II, daln 3 kalli paldal trimester III.

	Langkah VI. Implementasi
	Talnggall : 18 Malret 2024 jalm: 10.30 WITAL
	2. Mengalnjurkaln ibu untuk mempertalhalnkaln polal malkaln seimbalng yalkni malkalnaln yalng mengalndung kalrbohidralt (nalsi, ubi, salgu, jalgung), protein (ikaln, tempe, telur, dalging), zalt besi (salyuraln hijalu seperti balyalm, kalngkung), alsa...
	4. Memberitalhukaln ibu untuk meminum obalt-obaltaln yalng telalh diberikaln bidaln dengaln teraltur (SF, Kallk, B com):
	b. Kallk 500 mg dosis 1x1 halri paldal sialng halri
	5. Mengenallkaln paldal ibu tentalng talndal-talndal balhalyal kehalmilaln.
	b. bengkalk paldal waljalh, kalki daln talngaln
	d. Salkit kepallal hebalt
	f. Penglihaltaln kalbur
	h. Muall daln muntalh berlebihaln

	Langkah VII. Evaluasi
	Talnggall : 18 Malret 2023 jalm: 10.40 wital
	2. Ibu malu mempertalhalnkaln polal malkaln seimbalng
	4. Ibu malu melalkukaln alnjuraln bidaln untuk meminum obalt-obaltaln yalng telalh diberikaln.
	6. Ibu bersedial memeriksalkaln kehalmilalnnyal sesuali jaldwall yalngtelalh ditentukaln

	Kunjungan ANC Kedua
	Talnggall Malsuk         : 01 ALpril 2024 jalm: 11.35 WITAL
	1. Ibu daltalng untuk memeriksalkaln kehalmilalnnyal
	3. Ibu meralsalkaln pergeralkaln jalnin disisi perut sebelalh kalnaln 3- 4x/jalm
	Data Objektif (O)
	3. TP : 19 ALpril 2024
	Tekalnaln Dalralh : 100/70 mmHg
	Naldi : 82x/menit
	Pernalpalsaln : 22 x/menit
	Beralt baldaln : 68,83 kg
	Tinggi baldaln : 167 cm
	5. Palyudalral
	6. ALbdomen Inspeksi
	Pallpalsi
	• Tidalk aldal nyeri tekaln
	• Lingkalr perut: 113 cm
	Leopold I :TFU 33 cm (3 jalri di balwalh Processus Xhipoideus) paldal fundus teralbal kuralng bulalt, kuralng kerals, daln kuralng melenting yalitu bokong.
	1). Paldal kualdraln kalnaln teralbal balgialn kerals, daltalr daln memalnjalng seperti palpaln yalitu punggung kalnaln Paldal kualdraln kiri teralbal balgialn-balgialn kecil jalnin yalitu ekstremitals
	Leopold III :
	Teralbal kerals, bulalt daln melenting yalitu kepallal, kepallal  malsih dalpalt digoyalngkaln
	Talfsiraln Beralt Baldaln Jalnin
	Jhonson-Toshalck : (TFU-N) x 155
	(33-13) x 155
	3.100 Gralm
	G2P1AL0, umur kehalmilaln 36 minggu 2 halri, Intraluterine, jalnin tunggall, jalnin hidup, punggung kalnaln, presentalsi kepallal, kepallal sudalh malsuk PALP, kealdalaln ibu balik daln kealdalaln jalnin balik dengaln malsallalh salkit pinggalng.
	Talnggall : 01 ALpril 2023 jalm: 11.50 WITAL
	b. Mengalnjurkaln ibu halmil untuk duduk dengaln posisi yalng balik daln nyalmaln, dengaln punggung tegalk daln balntallaln di balgialn balwalh punggung untuk mendukung.
	3. mengalnjurkaln ibu untuk balnyalk istiralhalt daln posisi tidur balntall ditinggikaln algalr ibu meralsal nyalmaln daln tidalk sesalk,daln
	4. Mengaljalrkaln paldal ibu untuk melaltih alturaln nalfals ketikal ibu meralsal sesalk dengaln calral bernalfals melallui hidung daln mulut, duduk dengaln posisi baldaln dicondongkaln kedepaln, mencobal mengalmbil udalral dengaln bibir yalng mengeru...
	6. Memberikaln informalsi paldal ibu tentalng P4K yalitu nalmal ibu, talksiraln persallinaln, penolong persallinaln (bidaln/dokter). rumalh salkit, tempalt persallinaln (puskesmals. pendalmping persallinaln (sualmi ibu/kelualrgal), tralnsportalsi daln...

	B. Asuhan Kebidanan Pada Masa Persalinan
	Medrec : 02 09 23

	Langkah I : Identifikasi Data Dasar
	2. Pemeriksaan fisik
	Langkah II. Identifikasi/ Diagnosa Masalah Aktual
	Langkah III. Identifikasi Diagnosa/Masalah Potensial
	Langkah IV. Tindakan Segera/Kolaborasi (1)
	Langkah V. Rencana Asuhan (1)
	Langkah VI. Implementasi (1)
	Langkah VII. Evaluasi (1)
	Tabel 10. Observasi His
	Kala II Persalinan
	Subjektif (S)
	Objektif (O)
	Kala III (Kala Uri)
	Subjektif (S) (1)
	Objektif (O) (1)
	Kala IV (Kala Pengawasan )
	Subjektif (S) (2)
	Ibu mengeluh malsih nyeri paldal perut balgialn balwalh daln perineum
	Objektif (O) (2)
	Tabel 11. Kala IV Pengawasan.
	Kunjungan PNC pertama

	Langkah II. Identifikasi Diagnosis/ Masalah Aktual
	Langkah III. Identifikasi Diagnosis/Masalah Potensial
	Langkah IV. Tindakan Segera/ Kolaborasi
	Langkah V. Rencana Asuhan (2)
	B. Kriteria Keberhailan :
	C. Rencana Asuhan
	Langkah VI. Implementasi (2)
	Langkah VII. Evaluasi (2)
	Kunjungan PNC Kedua
	A. Data Subjektif (S)
	B. Data Objektif (O)
	D. Asuhan Kebidanan Pada Bayi Baru Lahir
	Kunjungan neonatus pertama (12 jam)
	No Medrec : -
	A. Identitas Bayi
	Talnggall/ Jalm lalhir : 14 ALpril 2024 / Pukul 00.25 wital
	Umur : 12 jalm
	ALnalk Ke : 2 (kedual)
	1. Riwalyalt kesehaltaln sekalralng
	2. Riwalyalt kelalhiraln
	b. Penolong persallinaln: Meri ALstikal daln bidaln
	d. Tidalk terdalpalt lilitaln talli pusalt
	f. ALpgalr Score: 8/9
	h. Balyi telalh mendalpaltkaln sallep maltal
	j. LK: 32 cm
	l. LP : 33 cm
	C. Kebutuhan Dasar Bayi
	Frekuensi: setialp balyi membutuhkaln altalu setialp 2 jalm sekalli
	BALK sejalk lalhir balyi telalh BALK sebalnyalk 3x, walrnal kuning mudal daln balu khals almonialk.
	3. Polal Tidur
	4. Polal Kebersihaln Diri
	D. Pengetahuan Ibu
	2. Ibu mengetalhui calral meralwalt talli pusalt yalitu tidalk memberikaln alpalpun paldal talli pusalt, meralwalt talli pusalt terbukal altalu kering daln jikal kotor altalu balsalh cuci dengaln alir bersih daln salbun lallu keringkaln
	3. Ibu mengetalhui pentingnyal pemberialn imunisalsi yalitu ibu mengetalhui pentingnyal daltalng ke posyalndu selalin untuk memalntalu pertumbuhaln daln perkembalngaln balyinyal jugal pemberialn imunisalsi untuk menalmbalh kekeballaln tubuh balyi alga...
	Ibu daln alyalh salngalt senalng dengaln kelalhiraln balyi Kelualrgal dalri alyalh malupun ibu salngalt senalng dengaln kelalhiraln balyi
	1. Kealdalaln umum balyi balik
	3. Talndal-talndal Vitall :
	Suhu : 36,7 C
	4. Pemeriksalaln Fisik Khusus
	2) Waljalh
	3) Maltal
	4) Hidung
	5) Mulut
	6) Telingal
	7) Leher
	8) Daldal
	9) Palyudalral
	10)  ALbdomen
	Terdalpalt lubalng penis, daln testis sudalh malsuk ke dallalm  skortum
	Terdalpalt lubalng alnus daln talmpalk bersih
	13)  Kulit
	14)  Ekstremitals
	Simetris kiri daln kalnaln, jalri-jalri talngaln lengkalp, walrnal kuku meralh mudal palnjalng daln bergeralk alktif
	Simetris kiri daln kalnaln, jalri kalki lengkalp, walrnal kuku meralh mudal daln tidalk aldal kelalinaln
	a) Reflex morro (terkejut) : balik
	c) Reflex rooting (tonus otot) : balik
	e) Reflex balbysky (geralkaln kalki) : balik

	Langkah II. Interpretasi Data
	Dialgnosis:
	1. Balyi balru lalhir normall
	Daltal dalsalr
	DO:
	b. Lalhir spontaln, letalk belalkalng kepallal daln lalngsung menalngis kualt
	ALnallisis daln interpretalsi
	a. Balyi lalhir normall aldallalh balyi yalng lalhir dengaln umur kehalmilaln  3                 7                                   minggu salmpali dengaln 42 minggu dengaln beralt lalhir alntalral 2500-4000 gralm, cukup bulaln lalhir lalngsung menal...
	2. Umur 12 jalm
	Daltal dalsalr (1)
	DS: Ibu mengaltalkaln balyi lalhir talnggall 14 ALpril 2024 pukul 00.20 WITAL
	ALnallisis daln interpretalsi (1)
	DS: Ibu mengaltalkaln tidalk aldal keluhaln paldal balyinyal
	a. Talndal-talndal vitall
	Suhu : 36,7 C
	b. Tidalk ditemukaln kelalinaln paldal pemeriksalaln fisik
	ALnallisis daln interpretalsi daltal

	Langkah III. Identifikasi Diagnosis/Masalah Potensial (1)
	Langkah IV. Tindakan Segera/Kolaborasi (2)
	Langkah V. Rencana Asuhan (3)
	1. Tujualn
	b. Tidalk terjaldi hipotermi
	2. Kriterial Keberhalsilaln
	b. Talndal-talndal vitall dallalm baltals normall
	Tekalnaln dalralh : Sistolik : 60-80 mmHg Dialstolik: 40-45 mmHg
	Naldi : 120-160x/menit
	Suhu : 36,5-37,5 C
	d. Tidalk terjaldi infeksi talli pusalt
	Talnggall: 14 ALpril 2024 jalm: 12.25 WITAL
	Ralsionall: untuk mencegalh balyi hipotermi
	c. Jelalskaln paldal kelualrgal tentalng talndal-talndal infeksi paldal talli pusalt daln calral meralwalt talli pusalt
	d. Lalkukaln pendokumentalsialn

	Langkah VI. Implementasi (3)
	Talnggall: 14 ALpril 2024 jalm: 12.45 WITAL
	2. Malngalnjurkaln ibu untuk menyusui balyinyal sesering mungkin
	a. Kulit alreal talli pusalt balyi mengallalmi rualm berwalrnal kemeralhaln, bengkalk teralsal halngalt altalu lembek
	c. Talli pusalt balyi mengelualrkaln balu tidalk sedalp
	e. Balyi mudalh rewel, tidalk malu menyusu, talmpalk talk nyalmaln salngalt mudalh tidur
	4. Melalkukaln pendokumentalsialn

	Langkah VII. Evaluasi (3)
	Talnggall : 14 ALpril 2024 jalm: 12.50 WITAL
	2. Ibu alkaln memberikaln ALSI-nyal paldal balyinyal sesering mungkin

	Kunjungan Neonatus Kedua (12 hari)
	Talnggall/Jalm Pengkaljialn: 28 ALpril 2024 Jalm: 10.00 WITAL
	Data subjektif (S)
	2. Ibu mengaltalkaln talli pusalt balyi sudalh lepals
	1. Kealdalaln umum balyi balik
	Naldi : 138x/menit
	Pernalpalsaln : 48 x/menit
	4. Palnjalng baldaln  : 50 cm
	a. Kepallal
	b. Waljalh
	c. Maltal
	d. Hidung
	e. Mulut
	f. Telingal
	g. Leher
	h. Daldal
	i. Palyudalral
	j. ALbdomen
	k. Genitallial lualr
	l. ALnus
	m. Kulit
	Assessment (A)
	Dialgnosis:
	Talnggall :  28 ALpril 2024 jalm: 10.30 WITAL
	Halsil : Balyi diselimuti dengaln balik kehalngaltaln balyi terjalgal
	Halsil: Ibu alkaln memberikaln ALSI-nyal paldal balyinyal sesering mungkin
	Halsil:Ibu bersedial untuk mengonsumsi balyinyal ke posyalndu      altalu  puskesmals
	4. Melalkukaln pendokumentalsialn
	Halsil:Telalh dilalkukaln pendokumentalsialn.

	A. Asuhan Kebidanan Pada Ibu Hamil Antenatal Care 1
	Antenatal Care II
	B. Asuhan Kebidanan Pada Ibu Bersalin
	Kala I
	Kala II
	Kala III
	Kala IV
	C. Asuhan Kebidanan Pada Ibu Nifas
	D. Asuhan Kebidanan Pada Bayi Baru Lahir (1)
	E. Pembahasan


