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BAB IV 

TINJAUAN KASUS DAN PEMBAHASAN 

 

A. Gambaran Lokasi Pengambilan Kasus 

Laporan Tugas Akhir ini dilakukan di TPMB Maria I. Pay berada diwilayah 

Kecamatan Alak. Luas wilayah 7.10 KM2 dan berada pada` ketinggian 0-250 

meter. Wilayah kerja TPMB Maria I. Pay berbatasan dengan wilayah-wilayah 

sebagai berikut:  

1. Sebelah Timur berbatasan dengan Kelurahan Namosain dan Pengkase 

Oeleta 

2. Sebelah Barat berbatasan dengan Desa Nitneo kabupaten Kupang 

3. Sebelah Utara berbatasan dengan Laut Kupang  

4. Sebelah Selatan berbatasan dengan Kelurahan Manulai II dan Desa 

Nitneo. 

TPMB Maria I. Pay memililki program kesehatan yang dijalankan di 

Puskesmas Pembantu Tenau meliputi pelayanan kesehatan ibu dan ana 

(KIA), keluaraga berencana (KB), pelayanan kesehatan rawat jalan, 

pemberian imunisasi yang bisa dilaksanankan di pustu dan 9 posyandu 

diantaranya posyandu balita, pelayanan kesehatan lansia dan posyandu 

lansia dan usaha kesehatan sekolah (UKS). TPMB Maria I. Pay ini juga 

melayani persalinan normal, perawatan nifas dan bayi baru lahir(BBL). 

Tenaga kesehatan yang ada di TPMB Maria I. Pay yaitu bidan berjumlah 4 

orang dengan penjabaran sebagai berikut : PNS 1 orang, Non PNS 3. 

TPMB Maria I. Pay juga merupakan salah satu lahan praktik klinik bagi 

mahasiswi kebidanan Kemenkes Poltekkes Kupang dan mahasiswa- 

mahasiswa di kota Kupang. 

B. Tinjaun Kasus 
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  Tinjauan kasus ini akan membahas tentang “Asuhan Kebidanan Bekelanjutan 

pada Ny.Y.T G5P4A0AH4 Usia Kehamilan 37 Minggu 6 hari di TPMB Maria I. 

Pay Periode tanggal 26 April s/d 13 Juni 2025 dengan metode 7 langkah varney 

dan mendokumentasikannya dalam bentuk SOAP. 

 

“ASUHAN KEBIDANAN KEHAMILAN PADA NY Y.T  

G5P4A0AH4 UK  37 MINGGU 6 HARI, JANIN TUNGGAL, 

HIDUP, INTRAUTERIN, PRESENTASI KEPALA, KEADAAN 

IBU DAN JANIN BAIK DI TPMB MARIA I. PAY” 

 

Tanggal Pengkajian : 26 April 2025 

Tempat Pengkajian : Klinik Bersalin Bidan Litha 

Jam   : 16.25 Wita 

Nama Mahasiswa : Herliana Widiyati Nandu 

Nim   : PO 5303240220669 

 

I. PENGKAJIAN DATA 

A. Data Subjektif 

1. Identitas 

Nama Ibu             : Ny Y.T           Nama Suami : Tn. Y.B 

Umur  : 29 Tahun                 Umur  :  30 Tahun 

Agama  : Katolik                    Agama  : Katolik 

                   Suku/Bangsa        : Timor/Indonesia     Suku/Bangsa     : Timor/Indonesia               

Pendidikan : SMA            Pendidikan        : SMA 

Pekerjaan   : IRT                       Pekerjaan          : Wiraswasta 

Alamat              :Alak                        Alamat        : Alak 

2. Alasan Kunjungan 

Ibu mengatakan ingin memeriksakan kehamilannya. 

3. Keluhan utama 

Ibu mengatakan nyeri pada pinggang  

4.  Riwayat Kesehatan 
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a. Riwayat kesehatan lalu 

 

Ibu mengatakan tidak pernah menderita penyakit jantung, 

asma, ginjal, diabetes melitus, tuberculosis, malaria maupun 

HIV/AIDS. 

b. Riwayat Kesehatan sekarang 

Ibu mengatakan sekarang tidak sedang menderita penyakit 

jantung, asma, ginjal, diabetes melitus, tuberculosis, malaria 

maupun HIV/AIDS. 

c. Riwayat kesehatan keluarga 

Ibu mengatakan dalam keluarga tidak ada yang menderita 

penyakit jantung, asma, ginjal, diabetes melitus, tuberculosis, 

malaria, HIV/AIDS. 

5. Riwayat perkawinan 

 Ibu mengatakan sudah menikah sah, umur saat kawin 17 tahun, 

lamanya 14 tahun. 

6. Riwayat Obstetri 

a. Riwayat Menstruasi 

Ibu mengatakan haid pertama  umur 14 tahun, siklus 28 hari, 

haidnya teratur, lamanya 4 hari, tidak ada nyeri hebat saat haid, 

banyaknya darah 3-4 kali ganti pembalut/hari. 

HPHT : 05 Agustus 2024 

b. Riwayat Kehamilan,Persalinan, dna Nifas yang lalu 

Tabel 4.1 

Riwayat Kehamilan, Persalinan dan Nifas yang lalu 

 

No  Tahun 

Persalinan   

 UK  Jenis   

Persalinan  

 Tempat 

persalinan 

 

Penolong  

 Berat 

Lahir 

(gram) 

    

Nifas  

  1 2013 39 

Minggu 

 Normal  

Puiskeismas  

   Bidan      

2.800 

  

Normal  

2 2015 39 

Minggu 

 Normal  

Puie iskeimas 

   Bidan     

2.900 

 

Normal 
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3 2017 39 

Minggu 

 Normal  

Puskesmas 

Bidan     

2.800 

 

Normal 

4 2022 39 

Minggu 

 Normal  

Puskesmas 

Bidan  

2.800 

 

Normal 

            Suimbeir dari data su ibjeiktif 

 

c. Riwayat kehamilan sekarang 

1) Ibu mengatakan kehamilan yang sekarang merupakan 

kehamilan yang kelima, melahirkan 4 kali, tidak pernah 

keguguran, dan anak hidup 4,  

2) ANC 

Trimester I (0-12 

Minggu) 

: Ibu mengatakan tidak pernah melakukan 

pemeriksaan kehamilan pada Trimester I. 

Trimester II (>12-

28 Minggu) 

: Ibu mengatakan melakukan pemeriksaan 

kehamilan sebanyak 2 kali di klinik bersalin 

bidan Litha pada tanggal 07 Januari 2025 

dengan keluhan seak nafas, mendapat 

therapy obat Fe, Antacid, B6 dan  tanggal 

06 Februari 2025 melakukan pemeriksaan 

kehamilan, tidak ada keluhan, ibu mendapat 

therapy obat SF,Kalk dan vitamin C. 

Trimester III 

(>28-40 Minggu) 

: Ibu mengatakan memeriksakan 

kehamilannya 2 kali di klinik bersalin Bidan 

Litha pada tanggal 06 Maret 2025 tidak ada 

keluhan dan mendapat terapy obat SF, Kalk, 

Vit C. Tanggal 26 Maret 2025 tidak ada 

keluhan dan mendapat terapy obat SF, Kalk, 

Vit C.  

3) Gerakan Janin 
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Ibu mengatakan merasakan gerakan janin pertama kali 

pada usia kehamilan 4 bulan, gerakan janin sekarang dalam 24 

jam,  10-15 kali peirgeirakan anak dan te iratu ir. 

7. Riwayat KB 

Ibu mengatakan pernah menggunakan alat kontrasepsi jenis 

suntik 3 bulan 

8. Pola  Kebutuhan sehari-hari 

Tabel 4.2 

Pola Kebutuhan Sehari-hari 

Pola 

kebiasaan 

Sebelum hamil Saat hamil 

Nutrisi 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

a. Makan 

Frekuensi : 3x/hari 

Porsi : 1 piring 

Jenis     : Nasi, sayur, lauk 

Pantangan : tidak ada pantangan 

makanan apapun 

Keluhan : Tidak ada 

b. Minum 

Frekuensi : 7-8x/hari 

Porsi : 1 gelas 

Pantangan : tidak ada pantangan 

minuman apapun 
 

a. Makan  

Frekuensi : 3x/hari 

Porsi : 1-2 piring 

Jenis     : Nasi, sayur, lauk 

Pantangan : tidak ada 

pantangan 

makanan apapun 

Keluhan : Tidak ada 

b. Minum 

Frekuensi :  8-9x/hari 

Porsi : 1 gelas 

Pantangan : tidak ada pantangan 

minuman apapun 
 

Eliminasi a. BAK 

Frekuensi : 2 kali pada pagi 

hari, 2 kali pada 

siang hari dan 2 

kali pada malam 

hari 

 Warna : Kuning jernih 

 Bau : Khas urine 

 Keluhan : Tidak ada 

b. BAB 

Frekuensi : 1 kali pada pagi 

hari dan 1 kali 

pada siang hari  

a. BAK 

 Frekuensi 

 

: 2 kali pada pagi 

hari, 1 kali pada 

siang hari dan 3 

kali pada malam 

hari 

 Warna : Kuning jernih 

 Bau : Khas urine 

 Keluhan : Tidak ada 

a. BAB 

 F rekuensi : 1 kali pada pagi 

hari dan 1 kali 

pada siang hari  
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Warna : Kuning  

Bau : Khas feses 

Keluhan : Tidak ada 
 

 Warna : Kuning  

 Bau : Khas feses 

 Keluhan : Tidak ada 
 

Istirahat 

 

a. Tidur siang 

tidur siang lamanya 2 jam tidak ada 

keluhan 

b. Tidur malam 

tidur malam lamanya 8 jam dan 

tidak ada keluhan 

a. Tidur siang 

tidur siang lamanya 1-2 jam Tidur 

malam 

 

Personal 

hygiene 

 

Mandi 

 

: 1 kali di pagi hari dan 

1 kali di sore hari  

Ganti 

pakaian 
: 2 kali setiap kali 

selesai mandi       

Gosok gigi : 1 kali di pagi hari dan 

1 kali di malam hari 

Sebelum tidur  

Keramas : 3 kali per minggu 
 

Mandi : 1 kali di pagi hari dan 

1 kali di sore hari  

Ganti 

pakaian 
: 2 kali setiap kali 

selesai mandi       

Gosok 

gigi 

: 1 kali di pagi hari dan 

1 kali di malam hari 

sebelum tidur 

Keramas : 3 kali per minggu 
 

Seksualitas Melakukan hubungan seksual 2 kali 

seminggu 

Melakukan hubungan seksual 1 kali 

seminggu 

 

9. Psikososial spiritual  

Ibu mengatakan suami dan keluarga senang dengan kehamilan 

sekarang dan memberi dukungan kepada ibu seperti menemani ibu ke 

puskesmas atau TPMB untuk memeriksakan kehamilannya,Saat ini ibu 

tinggal di rumah bersama suami, dan anak, Pengambilan keputusan dalam 

keluarga dilakukan oleh ibu dan suami. 

 

B. Data Objektif 

TP: 12 Mei2025 

Pemeriksaan Umum 

Keadaan umum baik, kesadaran komposmentis,tanda-tanda vital yaitu: 

Tekanan daran 110/70 mmHg,Nadi 82x/menit,Pernapasan 20x/menit,Suhu 

36,70C,Antropometri yaitu: Tinggi Badan 148 cm, IMT 28,76, Berat Badan 

63 kg, LILA 32 cm, Lingkar Perut 109 cm. 

Pemeriksaan Fisik Obstetri 
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Inspeksi 

Kepala  : Rambut bersih, tidak rontok, tidak ada Benjolan 

dan tidak ada oedema 

Wajah : Tidak oedema, tidak ada flek hitam 

Mata : Simetris, conjungtiva merah muda, sklera putih 

Hidung  : Bersih, tidak ada sekret dan polip 

Telinga : Simetris, tidak ada serumen 

Mulut dan gigi : Bersih, tidak berlubang, tidak ada caries gigi 

Leher : Tidak ada pembengkakan kelenjar tiroid dan limfe 

serta tidak ada bendungan vena jugularis 

Dada : Payudara simetris, putting susu menonjol kanan 

kiri,tidak ada retraksi dinding dada dan sudah ada 

pengeluaran colostrum 

Ketiak : Tidak ada benjolan 

Abdomen : Tidak ada bekas luka operasi, tidak ada strie dan 

linea nigra, tidak ada benjolan, pembengkakan, 

pembesaran uterus sesuai usia kehamilan 

Genetalia : Tidak ada oedema, tidak varises dan tidak ada 

pengeluaran lendir 

Ekstremitas 

atas 

: Kuku bersih, jari lengkap dan normal 

Ekstremitas 

bawah 

: Bersih, jari lengkap, tidak pucat, tidak ada varises 

dan ada oedema 

Anus : Tidak ada hemoroid 

Palpasi  
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Lepold I : TFU 3 jari dibawah Prosesus Xifoideus, pada fundus 

teraba bagian  bundar, lunak dan tidak melenting 

(Bokong). 

Lepold II : Pada perut ibu bagian kiri teraba bagian janin yang 

keras, panjang, dan datar seperti papan (Punggung), 

pada perut ibu bagian kanan teraba bagian terkecil 

janin (Ekstremitas). 

Lepold III : Pada segmen bawah rahim teraba bagian janin yang 

bulat, keras dan melenting yaitu kepala, dan tidak dapat 

digoyangkan 

Lepold IV : Convergen. 

Mc Donald       : 31 cm 

TBBJ                : (TFU-11) x 155 = (31-11)x 155 = 3.100 gram 

Auskultasi  

DJJ: frekuensi : 150x/m ,teratur, kuat,  terdengar jelas di pusat sebelah 

Kanan bagian bawah Punctum Maximum 

Perkusi 

Refleks patela : +/+ 

1) Total Skor Poedji Rochjati : 6 (Kehamilan Resiko Tinggi) 

 

I. INTERPRETASI DATA DASAR 

 

Tabel 4.3  

Interpretasi Data Dasar 

Diagnosa dan Masalah Data Dasar 

Ny Y.T G5P4A0AH4 Uk 37 

Minggu 6 hari, Janin 

Tunggal, Hidup, Intrauterin, 

Presentasi Kepala, Keadaan 

Ibu dan Janin Baik. 

 

 

DS: Ibu mengatakan hamil anak kelima, melahirkan 4 kali, 

tidak pernah keguguran dan anak hidup 4, hari pertama haid 

terakhirnya pada tanggal 5 Agustus 2024, saat ini ibu 

mengeluh nyeri pinggang menjalar dari belakang ke arah 

depan 

DO :  
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Masalah: Tidak Ada 

Tafsiran Persalinan :  12 Mei 2025 

Keadaan umum : Baik 

Kesadaran : Composmentis 

Tanda-tanda vital : Tekanan darah : 110/80 mmHg, Suhu: 

36,7°C, Nadi : 82 kali/menit, Pernapasan : 20 kali/menit, 

LILA 32 cm, Bearat badan : 63 kg 

Pemeriksaan Obstetri: 

Pemeriksaan Khusus/Status Obstetri 

a. Palpasi 

Payudara :Tidak ada benjolan, tidak ada nyeri 

tekan, belum ada pengeluaran colostrum. 

b. Abdomen 

Lepold I : TFU 3 jari dibawah Px, pada fundus  

                 teraba bundar, lunak dan tidak  

                 melenting (Bokong).  

Lepold II : Pada perut ibu bagian kanan teraba  

                  bagian janin yang keras, panjang, dan  

                  datar seperti papan (Punggung), pada    

                  perut ibu bagian kiri teraba bagian  

                  kecil janin (Eksremitas). 

Leopold III : Pada segmen bawah rahim teraba  

                     bagian janin yang bulat, keras dan  

 melenting (kepala), dan kepala tidak    

dapat digoyangkan 

Leopold IV : Convergen 

Mc Donald : 31 cm. 

TBBJ       : (TFU-12) x 155 = (31-12)x 155 = 2.945  

                 gram 

c. Auskultasi  

Djj : +, frekuensi : 150x/m ,teratur, kuat,  

terdengar jelas di pusat sebelah kanan bagian 

bawah Punctum Maximum 

             Total skor Poedji Rochjati yaitu 6 (Kehamilan Resiko 

             Tinggi). 
 

 

II. ANTISIPASI MASALAH POTENSIAL 

Tidak Ada 

III. TINDAKAN SEGERA 

Tidak Ada 



77 
 

 
 

IV. PERENCANAAN 

Tanggal    : 26 April 2025 

1. Informasikan hasil pemeriksaan pada ibu 

Rasional : Informasi yang tepat dan benar tentang kondisi dan keadaan 

yang sedang dialami ibu merupakan hak pasien yang harus diketahui ibu 

dan keluarga agar lebih kooperatif dalam tindakan atau asuhan yang 

diberikan. 

2. Informasikan kepada ibu tentang kebutuhan ibu hamil trimester III 

a. Anjurkan ibu untuk kompres air hangat dipinggang yang nyeri 

Rasional : Kompres air hangat di pinggang bermanfaat untuk 

meredakan nyeri dan melemaskan otot yang tegang akibat perubahan 

postur tubuh selama kehamilan. Selain itu, kompres ini juga membantu 

meningkatkan sirkulasi darah dan memberikan rasa nyaman. 

b. Anjurkan ibu untuk istirahat yang cukup 

Rasional : Istirahat yang cukup dan teratur dapat membantu ibu untuk 

mencegah kelelahan. 

c. Anjurkan ibu untuk melakukan olahraga ringan seperti berjalan kaki 

Rasional : Latihan fisik yang teratur dapat memperlancar aliran darah 

dan berjalan kaki dapat memperkuat otot-otot yang dibutuhkan untuk 

persalinan. 

3. Informasikan pada ibu ketidaknyamanan trimester III mengenai keluhan 

yang di sampaikan yaitu nyeri pada pinggang dan sebagainya 

Rasional : Ketidanyamanan pada ibu hamil Trimester III diantaranya nyeri 

pada pinggang yang dialami ibu adalah normal diakibatkan karena kepala 

janin yang sudah semakin menurun sehingga mengakibatkan ibu mulai 

sering merasakan nyeri pada pinggang. 

4. Ajarkan ibu cara perawatan payudara yang benar 

Rasional : Perawatan payudara dilakukan selama kehamilan dapat 

memelihara kebersihan payudara, melenturkan dan menguatkan putting 

susu yang tertarik kedalam, serta mempersiapkan produksi ASI.  

5. Informasikan kepada ibu tanda bahaya trimester III 
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Rasional : Penjelasan tanda bahaya trimester III pada ibu dapat membantu 

ibu untuk waspada dan segera ke fasilitas kesehatan jika mengalami satu 

atau lebih tanda bahaya. 

6. Anjurkan ibu untuk mengonsumsi tablet Sulfas Ferrosus,Kalsium laktat, 

Vitamin C 

Rasional : Tablet SF membantu ibu agar tidak mengalami anemia dan 

kekurangan darah saat persalinan, kalk membantu pertumbuhan tulang dan 

gigi serta vitamin C membantu proses penyerapan dari tablet SF. 

7. Informasikan kepada ibu untuk kunjungan ulang jika ada keluhan. 

Rasional : Informasi mengenai kunjungan ulang mengurangi ansietas dan 

membantu ibu/pasangan memiliki kendali serta memastikan bahwa 

kelahiran tidak akan terjadi di rumah atau dalam perjalanan menuju unit 

persalinan. 

8. Informasikan kepada ibu tentang tanda-tanda persalinan dan persiapan 

persalinan 

Rasional : Informasi kepada ibu tentang tanda-tanda persalinan dapat 

membantu ibu untuk segera ke fasilitas kesehatan jika sudah mendapat 

tanda-tanda untuk bersalin dan mempersiapkan segala sesuatuyang akan 

dibawah saat bersalin. 

9. Dokumentasikan hasil pemeriksaan dan tindakan pada buku KIA, buku 

register, kartu ibu, dan form mahasiswa. 

Rasional : Dokumentasi sebagai catatan tentang interaksi antara pasien, 

keluarga pasien, dan tim kesehatan yang mencatat tentang hasil 

pemeriksaan prosedur, pengobatan pada pasien dan pendidikan kesehatan 

pada pasien, respon pasien kepada semua kegiatan yang dilakukan dan 

digunakan sebagai bukti apabila terdapat gugatan di suatu saat nanti dari 

klien dan juga untuk memudahkan kita untuk memberikan asuhan 

selanjutnya kepada klien. 

V. PELAKSANAAN 

Tanggal    : 26 April 2025 
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1. Menginformasikan kepada ibu hasil pemeriksaan yaitu Tekanan Darah: 

110/80 MmHg, Nadi: 82x/m, Pernapasan: 20x/m, Suhu:36,70C, Tinggi 

badan: 148 cm, Berat badan : 63 kg, Lila : 32cm serta keadaan ibu dan 

janin baik. 

2. Menjelaskan kepada ibu tentang ketidaknyamanan ibu hamil trimester III 

a. Nyeri punggung, disebabkan karena membungkuk yang berlebihan, 

berjalan tanpa istirahat, hal ini diperparah apabila dilakukan dalam 

kondisi wanita hamil sedang lemah. Cara mengatasinya adalah kurangi 

aktivitas yang dapat menyebabkan ibu lelah, dan mengompres dengan 

air hangat pada punggung ibu. 

b. Menganjurkan ibu untuk istirahat yang cukup dan teratur yaitu tidur 

siang 1-2 jam dan tidur malam 7-8 jam/ hari 

c. Menganjurkan ibu untuk melakukan olahraga ringan seperti jalan- jalan 

pagi atau disore hari untuk membantu otot panggul dan pernapasan 

menjelang persalinan. 

3. Menginformasikan pada ibu mengenai keluhan yang di sampaikan yaitu 

yaitu nyeri pada pinggang dan sebagainya disebabkan karena kepala janin 

yang sudah semakin menurun sehingga mengakibatkan ibu mulai sering 

merasakan nyeri pada pinggang. 

4. Mengajarkan ibu cara perawatan payudara yang benar yaitu memastikan 

payudara bersih, memastikan putting susu menonjol, memeriksa 

pengeluaran ASI, melakukan pemijatan lemput kedua payudara dengan 

menggunakan kedua tangan dengan memegang pangkal payudara lalu 

diurut lembut ke arah putting susu sebanyak 30 kali sehari, dan 

menyarankan ibu memakai bra yang tidak ketat dan bersifat menopang 

payudara. 

5. Menginformasikan kepada ibu tentang tanda bahaya trimester III seperti 

keluar cairan berlebihan dari jalan lahir, perdarahan pervaginam, kejang, 

demam tinggi, penglihatan kabur, sakit kepala, dan nyeri perut yang 

hebat. 
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6. Menganjurkan ibu untuk mengonsumsi tablet SF (1x1) setiap malam 

dengan vitamin C dan kalk (1x1) pada siang hari. 

7. Menginformasikan kepada ibu untuk kunjungan ulang apabila ada 

keluhan. 

8. Menginformasikan kepada ibu tanda-tanda persalinan yaitu keluar cairan 

bercampur lendir darah, nyeri perut bagian bawah menjalar ke pinggang. 

9. Mendokumentasikan hasil pemeriksaan dan tindakan pada buku KIA, 

buku register, kartu ibu dan form mahasiswa. 

VI. EVALUASI 

Tanggal    : 26 April 2025 

1. Ibu merasa senang dengan hasil pemeriksaan yang disampaikan yaitu 

tanda-tanda vital ibu dalam batas normal serta keadaan ibu dan janin baik.  

2. Ibu mengerti dan mau untuk kompres air hangat saat nyeri pinggang, 

istirahat yang cukup dan melakukan olahraga ringan 

3. Ibu mengerti dengan penjelasan yang diberikan yaitu penyebab nyeri 

pinggang yang dialami oleh ibu. 

4. Ibu mengerti dengan penjelasan bidan tentang perawatan payudara yang 

benar. 

5. Ibu mengerti dan mau untuk ke fasilitas kesehatan jika mengalami satu 

atau lebih tanda bahaya. 

6. Ibu mau untuk mengonsumsi tablet SF, Kalak dan vitamin C yang 

diberikan secara teratur. 

7. Ibu mau untuk kunjungan ulang  apabila ada keluhan. 

8. Ibu mengerti dan mau ke fasilitas kesehatan jika mengalami satu atau 

lebih tanda-tanda persalinan 

9. Semua asuhan telah didokumentasikan pada buku KIA, buku register, 

kartu ibu, dan form mahasiswa. 
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CATATAN PERKEMBANGAN KEHAMILAN 1 (ANC 1) 

 

Hari/Tanggal : Minggu, 27 April 2025 

Jam  : 16.10 WITA 

Tempat : Rumah Ny Y.T  

Oleh   : Herliana Widiyati Nandu 

 

S : Ibu mengatakan saat nyeri pinggang sudah melakukan kompres air hangat, 

melakukan perawatan payudara, mengonsumsi tablet SF, Kalak dan Vitamin C 

O : Keadaan Umum : Baik 

Kesadaran : Composmentis 

Tanda-tanda vital   

Tekanan darah : 100/60 mmHg 

Nadi : 87x/m 

Suhu : 36,80C 

Pernapasan : 20x/m 

Palpasi  : Leopold I 

TFU 3 jari dibawah Px, pada fundus teraba bagian  

bundarar, lunak dan tidak melenting (Bokong). 

Leopold II 

Pada perut ibu bagian kanan teraba bagian janin yang ng            

keras, panjang, dan datar seperti papan (Punggung), 

padada perut ibu bagian kiri teraba bagian terkecil  janin 

Leopold III 

Pada segmen bawah rahim teraba bagian janin yang bulat, 

keras dan melenting yaitu kepala, kepala sudah masuk 

PAP. 
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Leopold IV 

Bagian terendah sudah masuk PAP 2/5 bagian. 

TBBJ : (TFU-11) x 155 = (31-11)x 155 = 2.945 gram 

Auskultasi  : DJJ : 144 x/menit, terdengar kuat, jelas, dan teratur 

 

A : Ny Y.T Umur 29 Tahun G5P4A0AH4  UK 38 Minggu, Janin Tunggal, Hidup, 

Intrauterin, Letak Kepala, Keadaan Ibu dan janin baik 

P :  

1. P 2. : Hari/Tanggal       : 27 April 2025 

Jam       : 16.10 wita 

Tempat            : Rumah Ny Y.T 

1. Menginformasikan kepada ibu semua hasil pemeriksaan yaitu tanda 

vital ibu dalam batas normal, TD: 100/60 mmHg, N: 87x/m, S: 36,80C, 

RR : 20x/m. 

E/Ibu merasa senang dengan hasil pemeriksaan yang disampaikan yaitu 

tanda-tanda vital ibu dalam batas normal serta keadaan ibu dan janin 

baik.  

2. Meinganju irkan pada ibu i uintu ik istirahat seicara teiratu ir siang 1-2 jam dan 

malam 6-7 jam seirta meinganju irkan ibu i uintu ik tidak meilakuikan 

peikeirjaan yang meinyeibabkan ibu i capei, leilah dan jika me irsa leilah ibu i 

seigeira beiristirahat.  

Ei/Ibui meingeirti deingan peinjeilasan yang dibeirikan  

3. Meinganju irkan ibu i uintu ik aktivitas dan latihan fisik de ingan beirolaraga 

ringan seipeirti jalan pada pagi dan sore i hari seirta me ilakuikan aktivitas 

ruimah tangga yang ringan se ipeirti meinyapui ru imah, meimasakan, 

meingeipeil lantai ruimah agar dapat me impeirlancar proseis peireidarahan 

dan meimbantui otot saat peirsalina 

Ei/Ibui meigeirti deingan peinjeilasan yang suidah dibeirikan 

4. Mengajarkan ibu cara perawatan payudara yang benar yaitu 

memastikan payudara bersih, memastikan putting susu menonjol, 
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memeriksa pengeluaran ASI, melakukan pemijatan lemput kedua 

payudara dengan menggunakan kedua tangan dengan memegang 

pangkal payudara lalu diurut lembut ke arah putting susu sebanyak 30 

kali sehari, dan menyarankan ibu memakai bra yang tidak ketat dan 

bersifat menopang payudara. 

E/Ibu mengerti dengan penjelasan yang diberikan dan mau mengikuti 

anjuran yang diberikan. 

5. Menginformasikan kepada ibu tentang tanda bahaya trimester III seperti 

keluar cairan berlebihan dari jalan lahir, perdarahan pervaginam, 

kejang, demam tinggi, penglihatan kabur, sakit kepala, dan nyeri perut 

yang hebat 

E/Ibu mengerti dengan penjelasan yang diberikan tentang tanda bahaya 

trimester III. 

6. Menginformasikan kepada ibu tanda-tanda persalinan yaitu keluar 

cairan bercampur lendir darah, nyeri perut bagian bawah menjalar ke 

pinggang. 

E/Ibu mengerti dengan penjelasan yang diberikan tentang tanda-tanda 

persalinan yang disampaikan dan mau untuk segera ke fasilitas 

kesehatan jika mengalami satu atau lebih tanda-tanda persalinan. 

7. Mendokumentasikan hasil pemeriksaan 

E/Hasil Pemeriksaan telah didokumentasikan pada format mahasiswa. 

 

 

CATATAN PERKEMBANGAN KEHAMILAN II (ANC II) 

Hari/Tanggal : Sabtu, 03 Mei 2025 

Jam  : 15.30 WITA 

Tempat : Rumah Ny Y.T  

Oleh   : Herliana Widiyati Nandu 

 

S : Ibu mengatakan tidak ada keluhan 
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O : Keadaan Umum : Baik 

Kesadaran : Composmentis 

Tanda-tanda vital   

Tekanan darah : 110/80 mmHg 

Nadi : 83x/m 

Suhu : 36,50C 

Pernapasan : 20x/m 

Palpasi  : Leopold I 

TFU 3 jari dibawah Px, pada fundus teraba bagian  bundarar, 

lunak dan tidak melenting (Bokong). 

Leopold II 

Pada perut ibu bagian kanan teraba bagian janin yang ng            

keras, panjang, dan datar seperti papan (Punggung), padada 

perut ibu bagian kiri teraba bagian terkecil  janin 

Leopold III 

Pada segmen bawah rahim teraba bagian janin yang bulat, 

keras dan melenting yaitu kepala, kepala sudah masuk PAP. 

Leopold IV 

Bagian terendah sudah masuk PAP 2/5 bagian. 

TBBJ : (TFU-11) x 155 = (31-11)x 155 = 2.945 gram 

Auskultasi  : DJJ : 138 x/menit, terdengar kuat, jelas, dan teratur 

 

A 

 

P 

: 

 

: 

Ny Y.T Umur 29 Tahun G5P4A0AH4  UK 38 Minggu 6 Hari, Janin Tunggal, Hidup, 

Intrauterin, Letak Kepala, Keadaan Ibu dan janin baik. 
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1. Menginformasikan kepada ibu semua hasil pemeriksaan yaitu tanda 

vital ibu dalam batas normal, Tekanan Darah: 100/60 mmHg, Nadi: 

87x/m, Suhu: 36,80C, Pernapasan : 20x/m. 

E/Ibu merasa senang dengan hasil pemeriksaan yang disampaikan yaitu 

tanda-tanda vital ibu dalam batas normal serta keadaan ibu dan janin 

baik.  

2. Meinganju irkan pada ibu i uintu ik istirahat seicara teiratu ir siang 1-2 jam dan 

malam 6-7 jam seirta meinganju irkan ibu i uintu ik tidak meilakuikan 

peikeirjaan yang meinyeibabkan ibu i capei, leilah dan jika me irsa leilah ibu i 

seigeira beiristirahat.  

Ei/Ibui meingeirti deingan peinjeilasan yang dibeirikan  

3. Meinganju irkan ibu i uintu ik aktivitas dan latihan fisik de ingan beirolaraga 

ringan seipeirti jalan pada pagi dan sore i hari seirta me ilakuikan aktivitas 

ruimah tangga yang ringan se ipeirti meinyapui ru imah, meimasakan, 

meingeipeil lantai ruimah agar dapat me impeirlancar proseis peireidarahan 

dan meimbantui otot saat peirsalina 

Ei/Ibui meigeirti deingan peinjeilasan yang suidah dibeirikan 

4. Mengajarkan ibu cara perawatan payudara yang benar yaitu 

memastikan payudara bersih, memastikan putting susu menonjol, 

memeriksa pengeluaran ASI, melakukan pemijatan lemput kedua 

payudara dengan menggunakan kedua tangan dengan memegang 

pangkal payudara lalu diurut lembut ke arah putting susu sebanyak 30 

kali sehari, dan menyarankan ibu memakai bra yang tidak ketat dan 

bersifat menopang payudara. 

E/Ibu mengerti dengan penjelasan yang diberikan dan mau mengikuti 

anjuran yang diberikan. 

5. Menginformasikan kepada ibu tentang tanda bahaya trimester III seperti 

keluar cairan berlebihan dari jalan lahir, perdarahan pervaginam, 

kejang, demam tinggi, penglihatan kabur, sakit kepala, dan nyeri perut 

yang hebat 
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E/Ibu mengerti dengan penjelasan yang diberikan tentang tanda bahaya 

trimester III. 

6. Menginformasikan kepada ibu tanda-tanda persalinan yaitu keluar 

cairan bercampur lendir darah, nyeri perut bagian bawah menjalar ke 

pinggang. 

E/Ibu mengerti dengan penjelasan yang diberikan tentang tanda-tanda 

persalinan yang disampaikan dan mau untuk segera ke fasilitas 

kesehatan jika mengalami satu atau lebih tanda-tanda persalinan. 

7. Mendokumentasikan hasil pemeriksaan 

E/Hasil Pemeriksaan telah didokumentasikan pada format mahasiswa. 

 

CATATAN PERKEMBANGAN PERSALINAN 

 

ASUHAN KEBIDANAN PERSALINAN 

1. Persalinan Kala 1 

Hari/Tanggal  :Jumat, 09 Mei 2025   

Jam            :01.35Wita  

Teimpat       : Klinik Maria I. Pay 

 

S: Ibu i meingatakan datang kei klinik bidan lytha Pu ikuil 01.35 deingan keiluihan 

sakit pinggang meinjalar sampai kei peiruit bagian bawah. Ibu i meingatakan 

suidah keiluiar leindir darah se ijak jam 21.00 wita. 

O: Keiadaan Uimuim Baik, Keisadaran Composimeintis, Tanda-tanda Vital, 

Teikanan Darah 110/60 mmhg, Nadi 81x/meinit, Suihu   36,5ºC, Peirnapasan 

20x/meinit 

Palpasi abdome in 

a. LeiopoldI: Tinggi fu induis uiteiri 3 jari di bawah proceicuis   

xyphoideiuis. Pada bagian fu induis teiraba bagian lu inak, builat dan 

tidak meileinting (bokong). 
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b. Loeipold II: Pada bagian kanan peiruit ibu i teiraba bagian-bagian keicil 

janin dan pada bagian kiri ibu i teiraba keiras, me imanjang seipeirti 

papan (Pu ingguing) dan pada bagian kanan te iraba bagian te irkeicil 

janin (eikstreimitas). 

c. Loeipold III: Pada bagian te ireindah janin teiraba bagian bu ilat, keiras, 

meileinting (keipala) dan tidak dapat digoyangkan. 

d. Leiopold IV: Bagian te irbawa janin su idah masu ik PAP H-III 

peinuiruinan keipala 2/5. 

        TFUi Mc Donal: 29 cm 

         TBBJ: (29-11) x 155= 2.790 gram 

Auiskuiltasi:  

DJJ: freikuieinsi 137x/meinit deinyuit jantuing janin teirdeingar jeilas dan 

teiratu ir, kuiat, puinctu im maximu im dibagian bawah pu isat seibeilah 

kanan, meingguinakan dople ir. 

Peimeiriksaan Dalam 

Vuilva Vagina  : tidak ada keilainan 

Porsio   : teibal luinak 

Peimbu ikaan  : 8 cm 

Kantong keituiban : u ituih 

Preiseintasi  : beilakang keipala (Uibuin-uibuin keipala)  

Hodgei      : III 

Molasei   : tidak ada 

A. Ny Y.T G5P4A0AH2 UiK 39-40minggu i, Janin Tu inggal Hiduip 

Intrauiteiri, Leitak Keipala, Keiadaan Ibu i dan Janin Baik Inpartu i Kala 

1 fasei aktif 

   P :   

1. Meimbeiritauikan hasil pe imeiriksaan keipada ibu i yaitui Teikanan 

Darah:110/60 mmhg, Peirnapasan:20x/meinit, su ihui:36,5 ºC 

Ei/Ibui suidah meingeitahuii hasil peimeiriksaan seirta kondisinya dan 

janin  

2. Meinganju irkn ibu i uintu ik jalan-jalan di seikitar klinik meireidahkan 
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nyeiri pada peiruit seirta meimpeirceipat peinuiruinan keipala 

Ei/Ibui beirseidia uintu ik jalan-jalan di seikitaran klinik. 

3. Meingaju irkan ibu i uintu ik beirkeimih dan tidak bole ih meinahannya 

agar tidak meinghambat kontraksi dan prose is peinuiruinan keipala 

janin. 

Ei/ Ibui meingatakan beiluim ingin beirkeimih 

4. Meinganju irkan keipada ibu i uintuik makan dan minu im saat tidak ada 

kontraksi uintu ik meimeinuihi keibuituihan eineirgi dan meinceigah 

deihidrasi pada saat proseis peirsalinan nanti 

Ei/Ibui maui minuim saat beiluim ada kontraksi 

5. Meimbeirikan duiku ingan ataui asuihan pada ibu i saat kontraksi, 

seipeirti meingajarkan keiluiarga uintu ik meimijat atau i meinggosok 

pinggang  

Ibui, meingajarkan ibu i teiknik reilaksasi deingan me inarik napas 

panjang dari hidu ing dan me ileipaskan deingan cara di tiu ip leiwat 

muiluit seiwaktu i kontraksi, meingipasi ibu i yang beirkeiringkat kareina 

kontraksi. 

 Keiluiarga koopeiratif deingan meimijat pu inggu ing ibu i dan ibu i juiga 

koopeiratif deingan meingikuiti teiknik reilaksasi yang diajarkan. 

 Ei/Ibui meirasa nyaman seiteilah dikipasi dan dipijat. 

6. Meingobseirvasi keiadaan u imuim ibui dan janin yaitu i tanda-tanda 

vital, teikanan darah dan pe imbu ikaan seitiap 4 jam, pe inuiruinan 

keipala, dan DJJ, nadi, his seitiap 30 meinit, su ihu i seitiap 2 jam, pada 

kala I fasei aktif 

1. Persalinan Kala I  

      Tanggal 09 Mei 2025 jam 01.35 WITA Ibu mengatakan sakit pinggang 

meinjalar sampai ke i peiruit bagian bawah.. Pada jam 21.00 WITA ada 

pengeluaran lendir bercampur darah(sediki-sedikit), ibu mulai merasakan sakit 

pada pinggang dan mules semakin sering dan teratur. Pada jam 01.28 Wita 

Ny.Y.T diantar oleh suami ke TPMB Maria I. Pay untuk mendapatkan 

perawatan yang lebih komprehensif. Tiba TPMB Maria I. Pay jam  01.35 WITA 
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Tabel 4.4 

Observasi Persalinan Kala I 

Waktu Tekanan 

Darah 

Nadi RR Suhu DJJ His 

01.50 110/60 81 20 36,5 137x/m 3x10’35’ 

02.20  89   142x/m 3x10’30’ 

 

2. Persalinan Kala II 

      Tanggal 09 Mei 2025 jam 01.35 WITA Ibu mengatakan sakit pinggang 

meinjalar sampai kei peiruit bagian bawah dan sakitnya jarang disertai pengeluaran 

lendir bercampur darah (sedikt-sedikit), ibu mulai merasakan sakit pada 

pinggang dan mules semakin sering dan teratur, usia kehamilannya sekarang 39 

minggu 5 hari. Ny. diantar oleh suami dan keluarga ke TPMB Maria I. Pay pada 

jam 01:28 WITA dan tiba jam 01.35 WITA. Pada jam 01.50 WITA, penulis 

melakukan pengukuran  tanda-tanda vital dimana tidak ditemukan kelainan, 

semuanya dalam batas normal yaitu tekanan darah tekanan darah : 110/60 

mmhg, Suhu: 36,50C, Nadi: 81x/menit, pernapasan: 20 x/menit, his bertambah 

kuat dan sering 3 kali dalam 10 menit dan kekuatannya 40-45  detik, DJJ 

137x/menit, kandung kemih kosong. Pemeriksaan dalam tidak ditemukan 

kelainan, vulva dan vagina tidak ada kelainan, portio tebak  lunak, pembukaan 

8 cm, ketuban negatif, persentasi kepala,teraba sutura, ubun-ubun kecil kanan 

depan, tidak ada molase dan pada pukul 02. 29 WITA pembukaan 10 cm 

ketuban pecah spontan,  presentasi belakang kepala, terdapat tanda gejala kala 

II yaitu dorongan untuk meneran, tekanan anus perineum, menonjol dan vulva 

membuka lengkap.  

      Pada saat bidan melakukan pemeriksaan dalam, penulis menyiapkan 

peralatan, bahan dan obat-obatan untuk menolong persalinan dan 

penatalaksanaan komplikasi pada ibu dan bayi baru lahir antara lain partus set, 

hecting set, pemancar panas dan oxytocin 10 IU, serta pakaian bayi dan ibu. 
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Setelah semua peralatan disiapkan penulis memakai masker, nurse cap, celemek 

dan sepatu boot. Selama proses persalinan penulis mengajarkan bimbingan 

meneran pada saat ibu ada rasa dorongan meneran. Penulis meletakan kain 

bersih yang dilipat 1/3 bagian dibawah bokong ibu. Penulis memakai sarung 

tangan steril dan membantu bidan menyokong perineum ibu dengan kain bersih 

dan kering. Setelah kepala bayi lahir bidan memeriksa apakah ada lilitan tali 

pusat dan hasilnya tidak ada lilitan tali pusat. Pada jam 02.39 WITA bayi lahir 

normal, jenis kelamin laki-laki, segera menangis, bergerak aktif, warna kulit 

merah muda. Penulis mengeringkan tubuh bayi mulai dari muka, kepala, dan 

bagian tubuh lainya kecuali bagian tangan tanpa memberikan verniks, lalu 

mengganti kain basa dengan kain kering,  dan membiarkan bayi diatas perut ibu 

untuk melakukan IMD selama 2 Jam. Penulis memeriksa kembali uterus untuk 

memastikan tidak ada bayi kedua dan hasilnya uterus berkontraksi dengan baik 

dan tidak ada bayi kedua. 

3. Persalinan Kala III 

    Penulis memindahkan klem pada tali pusat hingga berjarak 5-10 cm dari 

vulva. Setelah uterus berkontraksi, tali pusat ditegangkan kearah bawah sambil 

tangan penulis yang lain mendorong uterus ke belakang-atas (dorsokranial) . 

pada jam 02. 44 WITA plasenta lahir lengkap dan ditempatkan pada wadah yang 

telah disiapkan. Setelah plasenta lahir penulis melakukan masase fundus uteri 

dan mengajarkan keluarga teknik masase dengan cara meletakan telapak tangan 

difundus dan lakukan masase dengan gerakan melingkar searah dengan jarum 

jam dengan lembut hingga uterus berkontraksi dengan baik setelah itu 

memeriksa kelengkapan plasenta. Setelah itu, bidan melakukan evaluasi 

kemungkinan laserasi pada vagina dan perineum, tapi tidak didapatkan robekan. 

4. Persalinan Kala IV  

      Penulis mencelupkan tangan yang masih menggunakan sarung tangan 

kedalam larutan klorin 0,5% dan membersihkan noda darah dan cairan dan bilas 

di air. Pada jan 03.20 WITA penulis melakukan pemeriksaan tanda-tanda vital 

ibu dengan hasil  tekanan : 100/72 mmHg, nadi : 85x/menit, pernapasan : 20 

x/menit, dan suhu: 36,0C Kemudian penulis menempatkan semua alat bekas 
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pakai kedalam larutan klorin  0,5% untuk mendekontaminasi selama 10 menit 

kemudian mencuci dan membilas perlahan hingga bersih kemudian memasukan 

kedalam alat sterilisasi serta membuang semua bahan-bahan yang 

terkontaminasi ketempat yang sesuai. Penulis membersihkan ibu dari darah 

dengan menggunakan air bersih, membersihkan tempat tidur disekitar ibu 

berbaring, membantu ibu memakai pakaian bersih dan kering. Penulis 

mendekontaminasi tempat bersalin dengan larutan klorin 0,5%.penulis 

mencelup tangan yang masih memakai sarung tangan ke dalam larutan klorin 

0,5% melepas sarung tangan dalam keadan terbalik, dan merendam dalam 

larutan klorin selama 10 menit lalu mencuci kedua tangan dengan sabun dan air 

mengalir kemudian mengeringkan dengan tisu. Setelah itu, penulis melakukan 

penyuntikan Vit.K di paha kiri bagian anterolateral secara intramuskular dan 

memberikan suntikan imuninsasi Hepatitis B di paha kanan ( 1 jam  setelah 

pemberian Vit. K).  

      Kemudian melepaskan sarung tangan dengan keadaan terbalik dan rendam 

dalam larutan klorin 0,5% selam 10 menit, mencuci kedua tangan dengan sabun 

dan air mengalir kemudian dikeringkan dengan tisu lalu penulis melengkapi 

partograf. 

Tabel 4.5 

Observasi Post Partum 

Jam 

Ke  

Waktu  Tekana

n 

Darah  

Nadi  RR  Suhu TFU Kontraks

i uterus  

Kandung 

kemih  

pendarah

an 

1 02.50 112/70   84 21 36,2 2 jari di 

bawah puisat 

Baik Tidak 

peinuih  

Normal  

 03.05 110/70   84 21 36,2 2 jari di 

bawah puisat 

Baik Tidak 

peinuih 

Normal 

 03.20 107/72 85 21 36,2 2 jari di 

bawah puisat 

Baik Tidak 

peinuih 

Normal 

 03.35 105/70 86 21 36,2 2 jari di 

bawah puisat 

Baik Tidak 

peinuih 

Normal 
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2 04.05 100/80 89 20 36,5 2 jari di 

bawah puisat 

Baik Tidak 

peinuih 

Normal  

 04.35 110/80 89 20 36,5 2 jari di 

bawah puisat 

Baik Tidak 

peinuih 

Normal 

 

 

 

Tabel 4.6 

Observasi Bayi Baru Lahir 

Waktu  Suhu Pernapasan   Warna 

Kulit 

Gerak

an 

Isapan 

ASI 

Tali 

pusat 

Kejang BAB BAK 

02.50 370C 42x/Menit Kemerahan Aktif Kuat Basah Baik Sudah Belum  

03.50 370C 42x/Menit Kemerahan Aktif Kuat Basah Baik Sudah Belum 

04.50 370C 45x/Menit Kemerahan Aktif Kuat Basah Baik Sudah Belum 

05.50 370C 43x/Menit Kemerahan Aktif Kuat Basah Baik Sudah Belum 
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ASUHAN KEBIDANAN PADA BAYI NY. Y. T 

NEONATUS CUKUP BULAN SESUAI MASA KEHAMILAN 

USIA 4 JAM DI TPMB MARIA I. PAY 

 

Tanggal Pengkajian : 09 Mei 2025 

Jam   : 06:40 WITA 

Tempat Pengkajian : TPMB Maria I. Pay 

Oleh   : Herliana Widiyati Nandu 

PENGKAJIAN DATA 

A. Data Subjektif 

1. Identitas 

a. Identitas Bayi 

Nama  : By. Ny. Y.T 

Tanggal Lahir : 09 Mei 2025 

Jenis Kelamin : Laki-laki 

b. Identitas Orang Tua 

 

Nama Ibu : Ny. Y. T   Nama Suami : Tn. Y.B 

Umur  : 29  Tahun   Umur  : 30 Tahun 

Agama  : Katolik              Agama  : Katolik 

Suku/Bangsa : Timor/Indonesia  Suku/Bangsa : Timor/Indonesia 

Pendidikan : SMA    Pendidikan : SMA 

Pekerjaan : IRT    Pekerjaan : Wiraswasta 

Alamat  : Kec. Alak   Alamat  : Kec. Alak      

2. Keluhan utama pada bayi 
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Ibu mengatakan melahirkan bayinya yang kelima, usia kehamilan 9 

bulan tanggal 09 Mei 2025, jam 02:39 WITA, jenis kelamin laki-laki, 

bayinya menangis kuat, isap ASI kuat, sudah buang air besar dan belum 

buang air kecil, keluhan lain tidak ada. 

3. Riwayat Kehamilan 

Riwayat Obstetrik (Ibu)  : G5P4A0AH4 

Keluhan yang dialami ibu  : 

 TM 1  : Mual muntah 

TM II  : - 

TM III  : Nyeri pinggang 

a. Riwayat Penyakit/Kehamilan 

1) Perdarahan 

Ibu mengatakan tidak mengalami perdarahan selama hamil 

2) Preeklampsia 

Ibu mengatakan tidak mengalami preeklampsia selama hamil 

3) Eklampsia 

Ibu mengatakan tidak mengalami eklampsia selama hamil 

4) Penyakit/Kelainan 

Ibu mengatakan tidak ada penyakit/kelainan selama hamil 

b. Kebiasaan Waktu Hamil 

Ibu mengatakan tidak ada pantangan makanan selama hamil, tidak 

mengonsumsi sembrangan obat-obatan atau jamu serta tidak 

merokok. 

c. Komplikasi 

Ibu mengatakan tidak ada komplikasi pada ibu dan bayi 

4. Riwayat Persalinan 

a. Ketuban  

 Jam       : 02:35 WITA 

Warna  : Jernih 

5. Riwayat Persalinan Sekarang 

Jenis Persalinan : Spontan 
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Ditolong oleh : Bidan 

Jam/tanggal lahir : 02:39 WITA/09 Mei 2025 

Jenis kelamin : Laki-laki 

Berat Badan : 3.000 gram 

Panjang Badan : 49 cm 

6. Keadaan Bayi Baru Lahir 

Aspek yang 1 menit dinilai 

Warna Kulit : 1 

Denyut jantung : 2 

Refleks  : 1 

Usaha nafas : 2 

Tonus otot  : 2 

Jumlah   : 8 

Aspek yang 5 menit dinilai 

Warna Kulit : 2 

Denyut jantung : 2 

Refleks  : 2 

Tonus otot  : 2 

Usaha nafas : 2 

Jumlah   : 10 

APGAR Score :8/10 

IMD  : Berhasil dilakukan 1 jam setelah bayi lahir 

7. Resusitasi 

Pengisapan : tidak dilakukan 

Ambubag  : tidak dilakukan 

Massage Jantung : tidak dilakukan 

Rangsangan : tidak dilakukan 

 

B. Data Objektif 

1. Pemeriksaan Umum 

Keadaan Umum : baik 
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Kesadaran  : composmentis 

Tanda-tanda vital : Frekuensi jantung : 139x/menit, Pernapasan : 

48x/menit, Suhu : 36,7°C 

2. Pemeriksaan Fisik/ Status Present 

Kepala : Kepala lebih besar dari badan, tidak ada caput 

succedaneum, tidak   scepal hematoma, tidak ada benjolan 

yang abnormal, sutura pada ubun-ubun belum menutup. 

Wajah  : Normal, tidak oedem, warna kulit kemerahan. 

Mata  : Simetris, sklera putih, congtiva merah muda, tidak ada 

tanda infeksi 

Hidung :Bersih dan ada lubang hidung 

Mulut : Mukosa bibir lembab, bibir warna merah muda tidak ada 

labio           palatoscisis. 

Telinga :Simetris, ada lubang telinga, dan elastisitas. 

Leher  :Tidak ada pembesaran atau benjolan. 

Dada :Tidak ada retraksi dinding dada 

Abdomen :Bersih, tidak ada benjolan, tidak kembung, 

Punggung :Tidak ada perdarahan pada tali pusat dan tali pusat segar. 

Genetalia :Tidak ada spina bifida 

Anus : Testis sudah turun ke skotum 

Ekstremitas :Ada lubang anus 

Refleks 

• Reflek Kaget(Refleks Moro) :(+) baik, saat di berikan rangsangan 

kedua tangan dan kaki seakan merangkul. 

• Reflek Menghisap (Sucking Refleks) : (+) baik, saat di beri ASi pada 

bayi, bayi langsung langsung menghisap dengan baik 

• Reflek Menelan (Swallowing Refleks) : (+) baik, saat di berikan Asi 

bayi langsung menelan dengan baik 

• Reflek Mencari (Rooting Refleks) :(+) baik saat di dekatkan kearah 

payudara bayi langsung berusaha mencari putting susu 
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• Reflek Menggenggam(Grasping Refleks) :(+) baik, saat di berikan 

jari bayi dapat menggenggamnya 

• Refleks Babinski : (+) baik saat telapak kaki bayi disentuh, kaki bayi 

bereaksi terhadap sentuhan tersebut 

3. Antropometri 

Berat Badan  : 3000 gram 

Panjang Badan : 48 cm 

Lingkar Kepala : 34 cm 

Lingkar Dada : 32 cm 

Lingkar Perut : 33 cm 

4.  Pemeriksaan Penunjang : tidak dilakukan 

 

I. INTERPRETASI DATA 

Diagnosa :  

Neonatus cukup bulan, sesuai masa kehamilan, usia 4 jam, keadaan bayi 

baik. 

Data Dasar 

DS: ibu mengatakan bayi lahir pada jam 02.39 WITA, dengan umur 

kehamilan 39 minggu 5 hari, tidak ada keluhan, menghisap ASI 

dengan kuat. 

DO: 

Keadaan Umum : baik 

Kesadaran  : composmentis 

Tanda-tanda vital :Frekuensi jantung 139x/menit,Suhu: 36,7°C, 

Pernapasan 48x/menit 

Pemeriksaan Antropometri 

Berat badan : 3000 g, Panjang badan: 48 cm, Lingkar kepala: 34 

cm, Lingkar dada: 32 cm, Lingkar perut: 33 cm. A/S: 8/10 

Refleks 

Refleks morro (+), Refleks sucking (+), Refleks rooting (+), Refleks 

swallowing (+), Refleks grasping (+), dan refleks babinski (+). 
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II. ANTISIPASI MASALAH POTENSIAL 

Tidak Ada 

III. TINDAKAN SEGERA 

Tidak Ada 

IV. PERENCANAAN 

1. Beritahu ibu tentang keadaan bayinya dalam batas normal  

R/ agar ibu mengetahui keadaan bayinya 

2. Beritahu ibu bahwa bayinya akan diberikan salep mata oksitetrasiklin 1%, 

menyuntikkan vitamin K 1 mg secara intramuscular di paha kiri 

anterolateral, meberikan imunisasi HBO setelah 1 jam pemberian vitaminK. 

R/pemberian salep mata, vitamin K dan HBO merupkan asuhan lanjutan 

untuk mencegah terjadinya infeksi pada bayi. 

3. Anjurkan ibu untuk menjaga kehangatan bayinya, dengan cara 

membungkus badan bayi dengan kain bedong atau kain yang tebal. 

R/ agar bayi tidak mengalami hipotermi 

4. Anjurkan ibu untuk memberikan ASI awal/ selalu menyusui bayinya 

minimal 2 jam sekali 

R/ pemberian ASI secara teratur sangat membantu dalam pemenuhan 

kebutuhan nutrisi, serta akan berperan dalam proses termoregulasi bayi. 

Banyak dampak positif bayi bayi antara lain menjalin ikatakan emosional 

dengan ibu dan bayi, memberikan kekebalan kepada bayi melalui 

kolostrum, membantu pemenuhan nutrisi bayi 

5. Jelaskan kepada ibu tentang perawatan tali pusat. Perawatan tali pusat dapat 

dilakukan dengan cara jangan menarik tali pusat secara paksa apabila belum 

terlepas, jaga agar tali pusat tetap kering, biarkan tali pusat terbuka agar 

cepat kering, selalu membersihkan tali pusat dengan benar (bersihkan tali 

pusat dengan kapas yang telah dibasuh air hangat dan sabun yang tidak 

mengiritasi kulit lap secara perlahan dari ujung melingkar ke batang, 

bersihkan sampai sabun hilang, keringkan sisa air dengan kassa steril), 

pakaikan popok, ujjung atas popok dibawah tali pusat supaya tali pusatnya 

tidak lembab. 
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R/ agar tidak terjadi infeksi pada tali pusat 

6. Anjurkan ibu untuk kunjungan ulang, untuk memantau perkembangan 

bayinya 

R/ agar memantau keadaan bayi 

7. Dokumentasikan semua asuhan yang diberikan 

R/ sebagai hasil evaluasi tanggung jawab dan tanggung gugat 

 

V. IMPLEMENTASI 

1. Menginformasikan kepada ibu dan suami bahwa bayi dalam keadaan sehat, 

dimana suhu bayi normal 36,7°C. pernafasan normal 48 kali/menit, 

frekuensi jantung normal 139 kali/menit, hasil pemeriksaan fisiknormal, 

tidak ada cacat bawaan. Berat badan bayi 3000 gram, panjang badan 48 cm, 

lingkar kepala: 34 cm, lingkar dada: 32 cm, lingkar perut: 33 cm, (A/S : 

8/10) 

2. Salep mata oksitetrasiklin 0,1%, menyuntikkan vitamin K 1 mg secara 

intramuscular di paha kiri anterolateral, meberikan imunisasi HBO setelah 

1 jam pemberian vitamin K. pemberian salep mata bertujuan untuk 

mencegah infeksi pada mata, sedangkan pemberian vitamin K bertujuan 

untuk membantu pembekuan darah agar bayi terhindar dari pendarahan. 

HBO diberikan untuk mencegah bayi dari penularan penyakit Hepatitis B, 

pemberian HBO memiliki jangka waktu 0-7 hari 

3. Menganjurkan ibu untuk selalu menjaga kehangatan bayi dengan 

caramemandikan bayi setelah 6 jam setelah bayi lahir, memandikan 

menggunakan air hangat, jangan membiarkan bayi telanjang terlalu lama. 

Segera bungkus dengan kain hangat dan bersih, tidak menidurkan bayi 

ditempat dingin, dekat jendela yang terbuka, segera mengganti pakaian bayi 

jika basah, agar bayi tidak kehilangan panas.  

4. Menganjurkan ibu untuk memberi ASI awal/menyusui dini pada bayinya 

sesering mungkin setiap ± 2-3 jam, setiap kali bayi inginkan, paling sedikit 

8-12 kali sehari tanpa dijadwalkan, menyusui bayi sampai payudara tersa 

kosong lalu pindahkan ke payudara disisi yanglain sampai bayi melepaskan 
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sendiri agar kebutuhan nutrisi bayi terpenuhi serta terjalin hubungan kasih 

sayang antara ibu dan bayi. 

5. Menjelaskan kepada ibu cara merawat tali pusat bayi agar tetap bersih dan 

kering yaitu mencuci tangan sebelum dan sesudah merawat tali pusat, tali 

pusar dibiarkan terbuka, jangan dibungkus/diolesi cairan/ramuan apapun, 

jika tali pusat kotor, bersihkan dengan air matang dan sabun lalu 

dikeringkan dengan kain bersih secara seksama serta melipat dan mengikat 

popok dibawah tali pusat agar tidak terjadi infeksi pada tali pusat. 

6. Menganjurkan ibu untuk melakukan kunjungan ulang, hal ini untuk 

memantau keadaan bayi. 

7. Melakukan pendokumentasian 

VI. EVALUASI 

1. Ibu mengerti dan merasa senang dengan keadaan bayinya 

2.  Ibu merasa senang karena bayinnya sudah mendapatkan Vitamin K, salep 

mata. 

3. Ibu bersedia menjaga kehangatan bayi 

4. Ibu mengerti dan bersedia menyusui bayinya sesering mungkin atau 

minimal 2 jam sekali 

5. Ibu bersedia melakukan perawatan tali pusat 

6. Ibu bersedia melakukan kunjungan ulang 3 hari kemudian 

7. Pendokumentasian sudah dilakukan. 
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CATATAN PERKEMBANGAN KUNJUNGAN NEONATUS I 

 

Hari/tanggal : Jumat, 09 Mei 2025 

Pukul  : 17. 00 wita 

Tempat : TPMB Maria I. Pay 

Oleh  : Herliana Widiyati Nandu 

 

S : Ibu mengatakan bayinya menyusui dengan kuat,sudah mendapatkan  

imunisasi HB0, sudah BAK 2 kali dan BAB 1 kali. 

O :  

1. Pemeriksaan umum 

Keadaan umum : Baik 

Kesadaran  : Composmentis 

Tanda-tanda vital : Suhu : 37°C  Frekuensi jantung : 142 x/m       

Pernapasan : 46 x/m 

2. Pemeriksaan antropometri 

Berat badan  : 3.000 gram 

Panjang badan  : 498cm 

Lingkar kepala : 34 cm 

Lingkar dada  : 32 cm 

Lingkar perut  : 33 cm 

3. Pemeriksaan fisik 

Kepala :Bentuk normal cephal, Tidak ada capuct succedeneum, 

tidak ada cephal hematoma, dan tidak ada molase. 

Muka  :Tidak ada oedema, dan ada warna kulit kemerahan 

Mata  :Simetris, konjungtiva merah muda, sclera putih, tidak ada 

tanda infeksi 
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Hidung :Bersih, tidak ada pernapasan cuping hidung 

Mulut :Mukosa bibir lembab, bibir warna merah muda, tidak ada 

labiopalatokizis 

Telinga :Simetris, tidak ada gendang telinga 

Leher :Tidak ada pembesaran kelenjar tyroid, limfe dan  

pembengkakan vena jugularis. 

Dada  :Simetris, tidak ada retraksi dinding dada 

Abdomen :Simetris, bersih, tidak ada benjolan, tidak ada perdarahan 

pada tali pusat, dan tidak ada tanda- tanda infeksi. 

Genetalia :Tidak ada kelainan, testis ssudah turun ke skrotum 

Anus  :Ada lubang anus, bayi sudah buang air besar 

Ekstermitas:Pergerakan ekstermitas atas dan bawah aktif, simetris dan 

jumlah jari lengkap. 

Kulit  :Berwarna kemerahan 

4. Pemeriksaan refleks 

Rooting : Positif 

Morro : Positif 

Sucking : Positif 

Grasp : Positif 

Babinsky : Positif 

A : By. Ny. Y.T  neonatus cukup bulan sesuai masa kehamilan, umur 15 jam 

P : 

1. Melakukan observasi keadaan umum dan tanda-tanda vital serta 

memantau asupan bayi. Tujuannya untuk mengetahui kondisi dan 

keadaan bayi. Keadaan umum : baik, kasadaran : Composmentis, Suhu 

: 37°C, frekuensi jantung : 142x/menit, pernapasan : 46 x/menit, ASI 

lancar, isapan kuat, BAB 1 kali dan BAK 2 kali. 

E/. Hasil observasi menunjukkan keadaan umum bayi baik dan tanda-

tanda vital dalam batas normal. 
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2. Memberitahu ibu menyusui bayinya sesering mungkin dan on demand 

serta hanya memberikan ASI saja selama 6 bulan. Bila bayi tertidur 

lebih dari 2 jam bangunkan bayinya dengan cara menyentil telapak 

kakinya. 

E/. Ibu mengerti dan sedang menyusui bayinya. 

3. Memberitahu ibu cara mencegah agar bayi tidak muntah dengan 

menyendawakan bayi dengan cara menepuk-nepuk punggung bayi dan 

posisi kepala bayi lebih tinggi dari tubuh setelah selesai disusun. 

E/. Ibu mengerti dan mencoba melakukannya 

4. Menjelaskan kepada ibu tentang kontak kulit ke kulit adalah kontak 

langsung kulit ibu//ayah/anggota keluarga lainnya dengan bayi. 

Menjelaskan pentingnya kontak kulit ke kulit kepada ibu adalah langkah 

krusial dalam mendukung kesehatan dan perkembangan bayi serta 

mempererat hubungan ibu-bayi. E/. Ibu mengerti dengan penjelasan 

yang diberikan dan mau melakukan kontak kulit dengan bayinya. 

Menjelaskan cara merawat tali pusat bayi dengan benar kepada ibu 

postpartum adalah penting untuk mencegah infeksi dan komplikasi. 

E/. Ibu mengerti dengan penjelasan bidan dan dapat mengulangi 

penjelasan bidan yaitu tidak menaburkan apapun pada tali pusat 

bayinya. 

5. Memberitahu ibu tanda-tanda bahaya pada bayi, yaitu warna kulit biru 

atau pucat, muntah yang berlebihan, tali pusat bengkak atau merah, 

kejang, tidak BAB dan BAK dalam 24 jam, bayi tidak mau menyusu, 

BAB encer lebih dari 5x/hari dan anjurkan ibu untuk segera ke fasilitas 

kesehatan terdekat bila ada tanda-tanda tersebut. 

E/. Ibu mengerti dengan penjelasan yang diberikan dan bersedia 

membawa anaknya ke fasilitas kesehatan. 

6. Memberitahu ibu untuk menjaga kebersihan diri bayi dengan mengganti 

pakaian bayi setiap kali basah serta memandikan bayi pagi dan sore. 

E/. Ibu mengerti dan bersedia menjaga kebersihan diri anaknya 
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7. Dokumentasikan hasil pemeriksaan pada buku register dan status pasien 

serta buku KIA 

E/. Hasil pemeriksaan sudah didokumentasikan pada buku register dan 

status pasien serta buku KIA. 

 

CATATAN PERKEMBANGAN KUNJUNGAN NEONATUS II 

 

Hari/tanggal : Sabtu, 17 Mei 2025 

Pukul  : 16.00 Wita 

Tempat : Rumah Ny. Y.T 

Oleh  : Herliana Widiyati Nandu 

 

 S : Ibu mengatakan bayinya sehat, isap ASI kuat, BAB 2 kali sehari, warna 

kecoklatan, konsistensi lunak dan BAK 5-6 kali sehari, warna 

kekuningan; tali pusat sudah terlepas. 

O : 

Keadaan umum  : Baik 

Kesadaran  : Composmentis 

Tanda-tanda vital : Suhu : 36,8 °C, Frekuensi jantung : 146 x/menit,   

Pernapasan : 50 x/menit 

Antropometri : Berat badan : 3.100 gram, Panjang badan : 50 cm 

Bayi aktif, warna kulit kemerahan (tidak sianosis), tidak ada pernapasan 

menggunakan cuping hidung, ada reflek mengisap dan menelan luda, 

menangis kuat, tidak ada retraksi dinding dada, tali pusat sudah terlepas 

dan tidak berdarah atau berbau busuk, perut tidak kembung. 

A :By. Ny. Y.T neonatus cukup bulan sesuai masa kehamilan, umur 7 hari 

p : 
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1. Menginformasikan hasil pemeriksaan pada ibu 

Keadaan umum : Baik 

Kesadaran  : Composmentis 

Tanda-tanda vita : Suhu : 36,8 °C, Frekuensi jantung : 146 x/menit, 

Pernapasan : 50 x/menit 

Hasil observasi menunjukkan keadaan umum bayi baik, tanda-tanda 

vital dalam batas normal dan tidak ada tanda-tanda infeksi pada bekas 

insersi tali pusat. 

E/. Ibu sudah mengetahui hasil pemeriksaan dan ibu senang dengan hasil 

pemeriksaan pada anaknya. 

2. Mengingatkan ibu untuk menyusui bayinya sesering mungkin dan hanya 

memberikan ASI saja selama 6 bulan. Bila bayi tertidur lebih dari 2 jam 

maka bangunkan bayinya dengan cara menyentil telapak kakinya. 

E/. Ibu mengerti dengan ajuran yang diberikan dan ibu sedang menyusui 

bayinya. 

3. Mengingatkan kepada ibu untuk mengantarkan anaknya ke puskesmas 

atau posyandu agar anaknya bisa mendapatkan imunisasi dasar yang 

bertujuan untuk mencegah bayi dari penyakit. 

E/. Ibu mengerti dengan penjelasan dan berjanji akan mengantarkan 

bayinya ke puskesmas atau posyandu untuk mendapatkan imunisasi 

lanjutan. 

4. Memberitahu ibu untuk menjaga kebersihan diri bayi dengan mengganti 

pakaian bayi setiap kali basah serta memandikan bayi pagi dan sore. 

E/. Ibu mengerti dan pakaian bayi telah diganti dan bayi sudah 

dimandikan. 

5. Melakukan pendokumentasian 

E/. Pendokumentasian sudah dilakukan pada buku KIA 
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CATATAN PERKEMBANGAN KUNJUNGAN NEONATUS III 

 

Hari/tanggal : Senin, 25 Mei 2025 

Pukul  : 10.00 Wita 

Tempat : Rumah Ny. Y.T 

Oleh  : Herliana Widiyati Nandu 

 

S : Ibu mengatakan bayinya menyusu kuat kapanpun bayinya ingin dan tidak      

terjadwal, bekas pelepasan tali pusat sudah kering, buang air besar lancar  

sehari 2-3 kali, warna kekuningan, lunak dan buang air kecil sehari 4-6kali, 

warna kuning jernih, keluhan lain tidak ada. 

O : 

Keadaan umum : Baik, Kesadaran: Composmentis 

Tanda-tanda vital : Suhu : 36,6°C, Frekuensi jantung: 142 x/menit, 

Pernapasan : 45x/menit 

Antropometri  : Berat badan : 3.300 gram, Panjang badan : 52 cm 

Pemeriksaan fisik 

Warna kulit  : Kemerahan 

Turgor kulit   : Baik 

Dada   : Tidak ada tarikan dinging dada saat insiprasi 

Abdomen  : Tidak kembung, teraba lunk, bekas pelepasan tali 

pusat kering, tidak ada tanda-tanda infeksi. 

 Ekstermitas Atas : Gerak aktif, teraba hangat, kuku jari merah muda. 

Ekstermitas Bawah : Gerak aktif, teraba hangat, kuku jari merah muda. 

A : By. Ny. Y.T usia 16 hari, neonatus cukup bulan  sesuai masa kehamilan. 

P : 

1. Memberitahukan hasil pemeriksaan kepada ibu dan suami bahwa bayi 

dalam keadaan sehat, pernafasan normal 45 kali/menit, suhu normal 
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36,6°C, nadi normal 142 kali/menit, hasil pemeriksaan fisik normal, 

tidak ditemukan adanya tanda infeksi atau tanda bahaya. 

E/. Ibu dan suami mengerti dan merasa senang dengan hasil 

pemeriksaan dan ibu tidak khawatir dengan keadaan anaknya. 

2. Memberitahu ibu untuk menjaga kebersihan diri bayi dengan mengganti 

pakaian bayi setiap kali basah serta memandikan bayi pagi dan sore. 

E/. Ibu mengerti dan bersedia menjaga kebersihan diri anaknya 

3. Mengingatkan kembali kepada ibu dan suami untuk hadir di puskesmas 

agar mendapat imunisasi BCG dan polio 1 agar bayi bisa terlindungi 

dari penyakit TBC dan poliomielitis/lumpuh layu. 

E/. Ibu dan suami mengerti dan berjanji akan ke puskesmas sesuai 

dengan tanggal yang ditentukan. 

 

CATATAN PERKEMBANGAN NIFAS 

      1. Catatan Perkembangan Nifas 6 Jam Post Partum (KF 1) 

           Hari/Tanggal :Jumat. 9 Mei 2025              

           Jam                : 09.20 wita 

           Teimpat          : TPMB Maria I. Pay 

 

   S: Ibui meingatakan peiruitnya masih teirasa mu ileis 

   O:  

a. Peimeiriksaan Uimuim 

Keiadaan uimuim : Baik 

Keisadaran    : Composimeintis 

b. Tanda-tanda vital     

Teikanan darah :100/60 mmhg 

Nadi  : 89x/meinit 

Peirnapasan : 19x/meinit 

Su ihui  : 36 ºC 

c. Peimeiriksaan Fisikan 

1) Keipala: Simeitris, rambu it beirwarna hitam, tidak ada be injol 
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2) Mata: mata beirsih, keilopak mata tidak oe ideima, konju ingtiva 

meirah mu ida, skleira puitih. 

3) Hiduing: hidu ing beirsih, tidak te irdapat seikreit dan tidak ada polip. 

4) Teilinga: teilinga beirsih, simeitris, tidak ada seiruimein. 

5) Muiluit: bibir warna me irah mu ida, tidak ada stomatitis, dan tidak 

ada carieis gigi. 

6) Leiheir: tidak ada peimbeisaran keileinjar tyroid, tidak ada 

peimbeisaran keileinjar geitah beining dan tidak ada peimbeinduingan 

veina ju iguilaris. 

7) Dada: Pada inspe iksi beintu ik payuidara simeitris, areiola mamae i 

meingalami hipeirpigmeintasi, puitting su isui tampak beirsih, 

meinonjol, pada palpasi tidak te irdapat beinjolan, ada peingeiluiaran 

colostruim, dan tidak ada nyeiri teikan. 

8) Abdomein: TFUi 2 Jari di bawah pu isat, kontraksi u iteiruis baik, 

tidak teirdapat luika beikas opeirasi 

9) Kanduing Keimih: Kosong 

10) Eikstreimitas: Tidak puicat, tidak ada odeima, tidak ada variseis 

11) Geineitalia: Peingeiluiaran locheia ruibra, jeinis darah me irah seigar 

O: Ny. Y.T Post Partuim Normal 6 Jam 

P: Tanggal: 09 Mei 2025                     Jam: 09.20 wita 

1. Meingobseirvasi dan Meinginformasikan keipada ibu i dan keilu iarga teintang 

hasil peimeiriksaan yaitu i keiadaan uimuim ibu i baik, keisadaran 

composme inris, Tekanan Darah: 100/60mmHg, Nadi: 89x/me init, Suhu: 

36 ºC, TFU i 2 jari dibawah pu isat, locheia ruibra.   

Ei/Ibu i dan keiluiarga tahui teintang keiadaan ibu i. 

2. Meimbeiritahui ibu i bahwa mu ileis yang dirasakan meiruikan meiruipakan hal 

yang fisiologis akibat otot-otot rahim me ingeicil keimbali seipeirti seimuila. 

Ei/Ibu i meingeirti deingan peinjeilasan yang dibeirikan  

3. Meinganju irkan keipada ibu i uintu ik meilakuikan mobilisasi dini yaitui 

deingan cara miring kiri/kanan, bangu in dari teimpat tidu ir dan du iduik 

keimu idian beirjalan. Keiuintu ingan mobilisasi dini adalah: ibu i meirasa seihat 



109 
 

 
 

dan ku iat seirta meimpeirceipat proseis involuisi uiteiri, fuingsi uisu is, sirkuilasi, 

dan peirkeimihan leibih baik.  

Ei/Ibu i meingeirti deingan anju iran yang dibe irikan dan ibu i suidah bisa 

miring kiri/kanan dan ibu i suidah bisa keikamar mandi 

4. Meinganju irkan ibu i uintu ik meingkonsu imsi makanan beirgizi seiimbang 

seipeirti: nasi, sayu iran hijaui, ikan, te iluir, teihui, teimpei, daging, bu iah-

buiahan dan lain-lain, yang beirmanfaat u intu ik meinambah stamina ibu i dan 

meimpeirceipat proseis peinyeimbu ihan.   

Ei/Ibu i meingeirti dan akan makan makanan yang me ingandu ing nilai gizi 

seipeirti nasi, sayu irsayuiran dan lauik pauik. 

5. Meimbeirikan ibu i obat SF 1x1tableit, Asam meifeinamat 3x1 table it, 

Vitamin A 1x1 kapsu il (6 jam dan 24 jam postpartu im)  

Ei/Ibu i suidah minu im obat seisuiai peituinju ik yang dibeirikan 

6. Meinganju irkan Ibui uintu ik meilakuikan kontak ku ilit deingan abayinya 

(bouinding attachme int), meinjaga bayi teitap seihat deingan cara me inceigah 

hipoteirmi.  

Ei/Ibu i meingeirti dan beirseidia meingiku iti anju iran yang dibeirikan 

7. Meingajarkan Ibu i teiknik meinyu isuii bayi yang baik dan be inar dan 

peimbeirian ASI awal:  

a. Dada bayi meineimpeil pada payu idara /dada Ibui  

b. Tangan dan dada bayi dalam posisi garis lu iruis  

c. Pu iting sampai seibagian areiola mamaei masuik   keimuiluit bayi 

Ei/Ibu i meingeirti deingan peinjeilasan yang dibe irikan dan ibu i suidah bisa 

meinyu isuii bayi deingan baik dan beinar. 

8. Meinjeilaskan tanda bahaya masa nifas se ipeirti peirdarahan yang he ibat, 

peingeiluiaran cairan peirvaginam beirbaui buisuik, oeideima, peinglihatan 

kabu ir, payuidara beingkak dan me irah, deimam dan nyeiri heibat, seisak 

nafas dan sakit ke ipala heibat. Meinganju irkan ibu i uintu ik beiritahu i peituigas 

keiseihatan jika mu incuil salah satu i tanda teirseibuit  

Ei/Ibu i meingeirti deingan peinjeilasan yang dibeirikan. 

9. Meilakuikan peindokuimeintasian seibagai bahan peirtanggu ing jawaban 
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teirhadap asu ihan yang teilah dibeirikan.  

Ei/Peindokuimeintasian teilah dilaku ikan deingan meingisi, buikui KIA dan 

peindoku imeintasian deingan meitodei SOAP 

 

2.Kunjungan Nifas Hari ke 7 (KF II) 

Tanggal  :Jumat, 16 Mei 2025                               

Jam         : 17.00 wita 

Teimpat   : Ruimah Ny.Y.T 

 

S: Ibui meingatakan tidak ada keiluihan  

O:  

Keiadaan U imuim  : Baik 

Keisadaran            : Comosime intis 

Tanda-tanda vital : Tekanan Darah : 100/80 mmhg, Nadi : 80x/me init, Suhu 

: 36ºC, Pernapasan : 21x/me init 

Payuidara                   : Simeitris, tidak ada le iceit, tidak ada beinjolan peingeiluiaran 

ASI baik  

Kontraksi u iteiruis    : Baik, TFUi peirteingahan puisat symphysis  

Locheia         : sanguiinoleinta (meirah keikuiningan) 

A: Ny Y.T P5A0AH5 Post Partuim Hari Kei 7 

P:  

1. Meingobseirvasi dan meimbeiritahu ikan hasil peimeiriksaan pada ibu i dan 

keiluiarga yaitu i teikanan darah 100/80 mmHg, su ihui 36ºC, nadi 80 

x/meinit, peirnapasan 21 x/meinit. 

Ei/Ibu i dan keiluiarga su idah meingeitahuii hasil peimeiriksaan dan kondisi 

ibu i. 

2. Meimeiriksa dan meimastikan involu isi beirjalan normal: u iteiruis 

beirkontraksi, fuinduis di bawah u imbikuiluis, tidak ada pe indarahan 

abdomal, tidak ada bau i 

Ei/Ibu i meingeirti deingan peinjeilasan yang dibeirikan  

3. Meingingatkan keipada ibu i teintang peirsonal hygieinei seipeirti mandi 
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teiratu ir minimal 2x/hari, me ingganti pakaian dan alas te impat tidu ir, 

meinjaga lingku ingan seikitar te impat tinggal, meilakuikan peirawatan 

peirineiuim, meingganti peimbaluit minimal 2 kali se ihari, me incuici tangan 

seitiap me imbeirsihkan daeirah geinitalia. Keibeirsihan diri be irguina uintu ik 

meingu irangi infeiksi yang mu ingkin teirjadi pada ibu i nifas seirta 

meiningkatkan peirasaan nyaman u intu ik ibu i. 

Ei/Ibu i meingeirti deingan anju iran yang teilah dibeirikan 

4. Meingingatkan keimbali pada ibu i uintu ik istirahat yang cu iku ip dan teiratu ir 

Ibui meingeirti deingan peinjeilasan yang dibeirikan dan ibu i maui istirahat di 

ruimah saat bayinya tidu ir. 

Ei/Ibu i meingeirti deingan anju iran yang teilah dibeirikan  

5. Meingajarkan ibu i cara meirawat payu idaranya yaitu i seibeilu im meinyuisuii 

ibu i teirleibih dahuilui meimbeirsihkan payu idara deingan baby oil, lalu i 

meilakuikan pijatan leimbuit seicara meimuitar keiarah pu itting su isui, 

keimu idian meingompreisnya deingan air hangat se ilama 3 me init, lalu i 

beirsihkan dan deingan air beirsih. 

Ei/Ibu i meingeirti deingan anju iran yang teilah dibeirikan 

6. Meimastikan ibu i meinyuisuii deingan baik dan tidak meimpeirlihatkan tanda 

tanda peinyuilit 

Ei/Ibu i meinyuisuii bayinya den igan baik dan be inar seisuiai ajaran dan tidak 

ada peinyuilit. 

7. Meimbeiritaui ibu i bagaimana cara me inceigah baby blu ieis 

a) Komu inikasi dan peimbagian tu igas deingan su iami dalam me injaga 

anak 

b) Meincuikuipi waktu i istirahat  

c) Meilakuikan keigiatan yang me inyeinangkan 

d) Cu irhat deingan orang yang di pe ircaya 

e) Meiminta bantu ian pada keiluiarga bila ibu i leilah meijaga anaknya 

E i/ Ibui meingeirti dan akan me ilakuikan nya 

8. Meilakuikan peindokuimeintasian seibagai bahan peirtangguing jawaban atas 

asuihan yang dibeirikan 
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Ei/Peindokuimeintasian teilah dilaku ikan deingan meitodei SOAP.  

 

3.Kunjungan Nifas Hari Ke-14 ( KF III) 

Tanggal : Ju imat 23 Mei 2025                                  

Jam        : 09.30 wita 

Teimpat   : Ruimah Ny.Y.T 

 

S: Ibui meingatakan tidak ada keiluihan 

O:        Keiadaan Uimuim : Baik 

 Keisadaran          : Composimeintis 

 TTV                   : Tekanan Darah : 110/70mmhg, Nadi : 82x/me init, 

Suhu: 36,5ºC 

 Payu idara      : Sime itris, tidak ada le iceit, tidak ada be injolan  

peingeiluiaran   ASI baik  

TFUi               : Tidak teiraba 

Locheia           : seirosa (keicoklaatan) 

              A: Ny.Y.T P5A0AH5 Post Partuim Normal Hari Kei-14 

              P:  

1. Meingobseirvasi dan meimbeiritahu i ibu i hasil peimeiriksaan, te ikanan darah 

110/70 mmHg, suihui 36,5ºC, nadi 82x/meinit, TFUi tidak te iraba, locheia 

Seirosa. 

Ei/Obseirvasi teilah dilaku ikan dan ibu i seirta keiluiarga su idah meingeitahuii 

hasil peimeiriksaan ibu i. 

2. Meimastikan ibu i uintuik meingkonsu imsi nuitrisi seiimbang se ipeirti ikan, 

daging, teiluir, sayuir-sayuiran dan bu iah-buiahan.  

Ei/Ibu i meingatakan makanan makan beirnuitrisi 

3. Meimpeirkeinalkan ibu i teintang alat kontraseipsi pasca peirsalinan atau i 

seiteilah 40 hari yang se isuiai deingan u imuir ibu i yaitu i 30 tahuin dan ju imlah 

anak yaitu 5 

Ei/ Ibu i meingeirti deingan peinjeilasan yang dibeirikan 

4. Meindoku imeintasi seimuia hasil peimeiriksaan 
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Ei/Seimuia hasil su idah di doku imeintasi dalam beintu ik SOAP 

 

4.Kunjungan Nifas Hari Ke-29 (KF IV) 

Tanggal :  Sabtu 07 Juni 2025                                 

Jam        : 11.30 wita 

Teimpat  : Ru imah Ny.Y.T 

 

      S: Ibui meingatakan tidak ada keiluihan 

     O: Keiadaan u imuim   : Baik 

            Keisadaran          : Composimeintis 

            TTV                   : Tekanan Darah : 110/80 mmhg, Nadi : 83x/me init, Suhu 

: 36,6ºC Pernapasan: 20x/me init 

      A: Ny.Y.T P5A0AH5 Post Partuim Hari Kei-29 

      P:  

1. Meinginformasikan ibu i hasil peimeiriksaan, teikanan darah 110/80 mmHg, 

suihu i 36,6ºC, nadi 83x/meinit, peirnapasan 20x/meinit, TFUi tidak teiraba, 

locheia alba. 

Ei/Obseirvasi teilah dilaku ikan dan ibu i seirta keiluiarga su idah meingeitahuii 

hasil peimeiriksaan ibu i. 

2. Meimastikan ibu i uintuik meingkonsu imsi nuitrisi seiimbang se ipeirti ikan, 

daging, teiluir, sayuir-sayuiran dan bu iah-buiahan.  

Ei/Ibu i meingatakan makanan makan beirnuitrisi 

3. Meimastikan ibu i teitap beiristirahat yang cu ikuip dan teiratu ir, tidu ir siang 2 

jam/hari dan tidu ir malam 8 jam/hari. Apa bila ibu i tidak me indapat tidu ir 

yang cu ikuip pada malam mauipuin siang hari maka dapat diganti pada saat 

bayi se idang tiduir.  

Ei/Ibu i meingeirti dan akan te itap meimpeirtahankan pola istirahatnya dan 

akan tidu ir pada saat bayinya seidang tidu ir. 

4. Meimastikan ibu i uintu ik meinjaga keibeirsihan diri khuisuinya seisuidah BAB 

dan BAK de ingan cara meimbasuih vagina dari arah de ipan keibeilakang, 

lalui meingeirikan vagina, meingganti peimbaluit jika meirasa tidak nyaman 
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ataui suidah peinuih 

Ei/Ibu i meingatakan seilalui meinjaga keibeirsihan dirinya 

5. Meimastikan ibu i uintu ik meimilih salah satu i meitodei KB pasca peirsalinan 

yaitu i IUiD, Implan, KB Su intik dan Pil, seirta MAL  

Ei/Ibu i meingatakan meingeirti deingan peinjeilasan yang su idah disampaikan 

6. Meindoku imeintasikan hasil peimeiriksaan  

 Ei/Peindokuimeintasian teilah di lakuikan dalam beintu ik SOAP. 

 

CATATAN PERKEMBANGAN KELUARGA BERENCANA  

Tanggal  : 13 Juini 2025 

Jam  : 11.45 Wita 

Teimpat    : Rumah Ny Y.T 

 

S : Ibui meingatakan tidak ada ke iluihan, ibu i dan bayinya se ihat-seihat 

saja, ibu i meirasa seinang kareina bisa meirawat bayinya. Ibu i berencana 

ingin me ingguinakan alat kontrase ipsi Implan saat anak berusia 2 

bulan 

O : Keiadaan u imuim: Baik, ke isadaran: composmeintis, Tanda-tanda 

Vital: su ihui: 37,1ºC, Nadi: 81x/meinit, teikanan darah : 110/80 mmHg, 

peirnapasan: 21x/meinit. 

A : Ny. Y.T uimuir 30 tahuin P5A0AH5 calon akseiptor KB Implan 

P          : 

1. Meinginformasikan hasil peimeiriksan pada ibu i, yaitu i keiadaan u imuim 

ibu i baik, tanda vital dalam batas normal. 

2. Meinjeilaskan keipada ibu i teintang Meitodei kontraseipsi implan dapat 

meimbeirikan peirlinduingan jangka Panjang (be irvariasi se isuiai deingan 

masing – masing tipei), nyaman, dapat di pakai ole ih seimu ia ibu i dalam 

uisia reiproduiksi, keisuibuiran keimbali seiteilah implant di cabu it, aman di 

pakai pada masa laktasi. e ifeik samping yang me imuingkin te irjadi 

beiru ipa peindarahan yang tidak te iratu ir, peindarah beircak dan ame inorei 

dan ganggu ian meinstruiasi, teiruitama 3-6 bu ilan peirtama dari 
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peimakaian. Peimakaian akakn me ingalami masa peindarahan yang leibih 

Panjang. 

3. Memberitahu Ibu untuk datang ke puskesmas dan berkoordinasi 

dengan bidan Litha bahwa pasien berencana menggunakan KB implan  

4. Meinguicapkan teirima kasih keipada ibu i atas keiseidian keiseidiaan 

meineirima asu ihan peinuilis seilama keihamilan ibu i hingga peirawatan 

masa nifas sampai KB. 

5. Meindokuimeintasikan seimuia Tindakan dan hasil pe imeiriksaan pada 

buiku i catatan bidan.  

 

C. PEMBAHASAN 

1. Keihamilan 

      Saat kuinjuingan peirtama ibui meingatakan seiring nyeiri pinggang 

seihingga meinganggui aktifitas ibui, kuinjuingan keiduia ibui meingatakan 

masih nyeiri pinggang tapi suidah seidikit beirkuirang. Pada masa 

keihamilan ibui hamil seiring meirasakan keitidaknyaman seilama hamil 

baik pada trimeisteir I, II, dan III. Rasa keitidaknyamanan yang seiring di 

rasakan oleih ibui hamil adalah seiring nyeiri pinggang. Peinyeibab sakit 

pinggang adalah adanya peimbeisaran uiteiruis seihingga teirjadi peiruibahan 

postuir tuibuih yang meingakibatkan peiruibahan puisat gravitasi beirpindah 

keideipan, nyeiri pinggang pada uimuimuinya beirsifat fisiologi namuin 

dapat beiruibah meinjadi patologis aapabila tidak diatasi deingan teipat. 

      Cara meingatasinya adalah deingan cara olaraga seicara ruitin, tiduir 

deingan posisi miring, lakuikan kompreis hangat, hindari duiduik ataui 

beirdiri teirlalui lama, hindari meingguinakan seipatui beirhak tinggi.  

      Beirdasarkan kasuis Ny.Y.T, ibui meilakuikan kuinjuingan seibanyak 4 

kali di TPMB Maria I. Pay yaitui trimeisteir I (tidak peirnah peiriksa), 

trimeisteir II (2 kali peimeiriksaan) dan trimeisteir III (3 kali peimeiriksaan).     

Dapat disimpuikan bahwa ibui seilama trimeisteir I tidak meilakuikan 

peimeiriksaan sama seikali dan trimeisteir II hanya meilakuikan 

peimeiriksaan duai kali dan trimeisteir kei III meingikuiti anjuiran yang 
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dibeirikan oleih bidan ibui meilakuikan peimeiriksaan seibanyak 3 kali  uintuik 

meilakuikan kuinjuingan seilama keihamilan. 

2. Peirsalinan  

a. Kala I 

      Pada tanggal 09 Mei 2025, Ny.Y.T G5P4A0AH4 datang ke i 

TPMB Maria I. Pay jam 01.35 Wita dengan keiluihan sakit 

pinggang meinjalar sampai ke i peiruit bagian bawah, su idah keiluiar 

leindir beircampu ir darah dari jalan lahir se ijak jam 21.00 WITA. 

Beirdasarkan HPHT pada tanggal 05 – 08 – 2024 maka uisia 

keihamilan Ny.Y.T G5P4A0AH4 pada saat ini beiruisia 39 Minggu 5 

harii. 

      Kala I pada peirsalinan Ny.Y.T beirlangsu ing dari kala I fase i 

Aktif kareina pada saat me ilakuikan peimeiriksaan dalam 

meindapatkan hasil bahwa pada vu ilva/vagina, portio tipis, 

Peimbu ikaan 8 cm, kantong keituiban masih uituih, preiseintasei keipala, 

tuiruin hodgei III, tidak ada molase i. Hasil peimantau ian/obseirvasi 

pada Ny.Y.T adalah: DJJ: 135x/meinit, his baik, 3x dalam 10 me init 

lamanya 40 deitik, nadi 96x/meinit, peirnapasan 19x/meinit, 

kontraksi baik 2 kali dalam 10 me init lamanya 40 deitik, su ihui:36,3 

◦C. 

      Meinuiruit teiori meinyeibuitkan tanda-tanda awal pe irsalinan 

dimuilai timbuilnya his atau i kontraksi peirsalinan yang ditandai 

deingan nyeiri meilingkar dari pe iruit bagian bawah me injalar 

keipinggang dan Bloody show yang me iruipakan tanda pe irsalinan 

yang ditandai deingan adanya peingeiluiaran leindir dise irtai darah 

dari jalan lahir (3). Fase i aktif dimu ilai deingan adanya kontrasi 

uiteiruis yang makin lama makin ade ikuiat (2 x dalam 10 me init dan 

beirlangsuing 35-40 deitik) fasei ini ditandai deingan adanya 
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peimbu ikaan seirviks dari 4 cm – 10 cm dimana te irjadi peinuiruinan 

bagian teireindah janin biasanya de ingan keiceipatan 1 cm/jam uintu ik 

nuilipara/primigravida dan le ibih dari 1-2 cm/jam u intu ik 

muiltigravida (1). 

      Pada kasu is Ny.Y.T disimpuilkan bahwa seibeiluim peirsalinan 

suidah ada tanda-tanda peirsalinan seipeirti ibu i meingeilu ih nyeiri peiruit 

bagian bawah meinjalar keipinggang dan keiluiar leindir beircampu ir 

darah dari jalan lahir se ijak jam 21.00 Wita dan tidak ada 

keiseinjangan antara te iori dan prakte ik. Dan hasil pe imeiriksaan 

dalam di dapatkan peimbu ikaan seirviks 8 cm se ihingga ibui 

dikatakan datang kala I fase i aktif seisuiai teiori. 

b. Kala II 

      Ibui meingatakan meirasa sakit seimakin kuiat dan ingin BAB. 

His seimakin kuiat 4 x dalam 10 me init lamanya 40-45 deitik, 

teirlihat teikanan pada anu is, peirineiuim meinonjol dan vu ilva 

meimbu ika. ibu i meirasaka ingin me ineiran beirsama deingan 

teirjadinya kontraksi, ibu i meirasakan adanya pe iningkatan 

teikanan pada reictu im dan vaginannya, pe irineiuim 

meinonjol,vuilva-vagina dan sfingte ir ani meimbu ika seirta 

meiningkatnya peineigeilu iaran leindir beircampu ir darah. Kala II 

peirsalinan Ny.Y.T didu ikuing deingan hasil peimeiriksaan dalam 

yaitui tak ada keilainan pada vu ilva/vagina, portio tidak te iraba, 

peimbu ikaan 10 cm, ke ituiban neigativ, preiseintasi keipala, posisi 

uibuin-uibuin keicil, keipala tu iruin hodgei IV, molase i tidak ada. 

Kala II pada Ny.Y.T be irlangsuing 10 meinit dari pe imbu ikaan 

leingkap puikuil 02.29 WITA dan bayi baru i lahir spontan pada 

puikuil 02.39 WITA. Bayi laki-laki, meinangis ku iat dan atau i 

beirnapas spontan, bayi be irgeirak katif, warna ku ilit meirah 
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muida, lalui meingeiringkan se igeira tu ibuih bayi dan se iteilah 2 

meinit pasca peirsalinna se igeira meilakuikan peimotongan tali 

puisat dan peinjeipitan tali pu isat, meilakuikan IMD seilama 1 jam. 

      Meinuiruit teiori tanda pasti kala II dite intu ikkan me ilaluii 

peiriksa dalam yang hasilnya adalah pe imbu ikaan se irviks teilah 

leingkap ataui teirlihatnya bagian keipala bayi meilalu ii introituis 

vagina . Asuihan yang dibeirikan pada kala II peirsalinan Ny.Y.T 

adalah Asuihan Peirsalinan Normal (APN). Hal ini se isuiai 

deingan teiori ilmiah. te intang 60 langkah Asu ihan Pe irsalinan 

Normal (APN). Meinuiru it teiori  yang ada,  kala II be irlangsuing 

seilama1 jam pada primi dan ½ jam pada mu ilti. saat bayi lahir, 

catat waktu i keilahiran. Meingeiringkan tu ibuih bayi muilai dari 

muika, keipala dan bagian tuibuih lainnya deingan halu is tanpa 

meimbeirsihkan veirniks. Seiteilah tali pu isat dipotong, le itakkan 

bayi teingkuirap di dada ibui. Meimbeirikan bayi me ilakuikan 

kontak kuilit kei kuilit di dada ibu i paling seidikit  1 jam. Hal ini 

seisuiai deingan teiori Ilmiah.  

      Keisimpuilan pada kasu is Ny.Y.T saat me ilakuikan 

peimeiriksaan dalam tidak ada ke iseinjangan antara te iori deingan 

keinyataan yang ada dimana hasil pe imeiriksaan dalam yang 

dilakuikan seisuiai teiori deingan teiori. Pada asu ihan Kala II 

beirlangsuing seilama 20 me init seidangkan teiori me inuiruit 

meingatakan peirsalinan pada mu iltipara beirlangsuing seilama 30 

meinit hal ini te irjadi keiseinjangan antra teiori dan prakte ik 

dikareinakan oleih beibeirapa faktor seipeirti paritas (Primipara), 

his yang sangat adeiku iat, faktor janin dan faktor jalan lahir 

seihingga teirjadi proseis peingeiluiaran janin yang le ibih ceipat. 

Seiteilah bayi lahir dan tali pu isat dipotong bayi te ilah dileitakan 
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teingkuirap didada ibu i ataui meilakuikan kontak ku ilit antara ibu i 

dan bayi paling seidikit 1 jam. 

c. Kala III 

      Peirsalinan kala III Ny.Y.T di muilai pada saat bayi lahir 

hingga lahirnya plaseinta. Seiteilah bayi lahir Tanda-tanda 

plaseinta mu ilai mu incuil yaitu i peiruibahan beintu ik uiteiruis Ny.Y.T, 

tali puisat beirtambah panjang dan ke iluiarnya darah se icara tiba-

tiba dari jalan lahir. Se iteilah adanya tanda-tanda pe ileipasan 

plaseinta. Pada Ny.Y.T dilakuikan MAK III, yaitu i 

meinyuintikkan okxytosin 10 IU i seicara IM di 1/3 paha bagian 

luiar seiteilah dipastikan tidak ada janin ke iduia, me ilakuikan 

peireingangan tali pu isat teirkeindali u intu ik beirsamaan  dan 

meilahirkan plaseinta seicara dorsol cranial se irta me ilakuikan 

masasei fuinduis uiteiri. Pada kala III Ny.Y.T beirlangsu ing seilama 

10 meinit.  

      Teiori meingatakan peirsalinan Kala III dimu ilai dari lahir 

nya bayi sampai lahirnya plase inta meinuiru it. Seibeiluim 

meilakuikan MAK III adanya tanda-tanda peileipasanplaseinta 

seipeirti peiruibahan beintu ik dan tinggi fuinduis uiteiri, tali pu isat 

meimanjang, seimbu iran darah tiba-tiba keiluiar dari jalan lahir 

meinuiruit. Seiteilah adanya tanda-tanda peileipasan plaseinta MAK 

III seisuiai teiori, langkah awal MAK III adalah pe imbeirian 

okxytosin 10 IUi seitalah dipastikan tidak ada janin ke iduia ataui 

1 meinit seiteilah bayi lahir, me ilakuikan peineigangan tali pu isat 

teirkeindali uintu ik meilahirkan plaseinta seicara dorsol cranial, dan 

meilakuikan masasei fuindu is uiteiri meinuiruit.  

      Peirsalinan kala III dapat disimpu ilkan bahwa pe irsalinan 

kala III seisuiai deingan teiori, tanda-tanda peileipasan plaseinta 
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dan peilaksanaan MAK III tidak ada ke inseinjangan antara te iori 

dan prakteik. 

d. Kala IV 

      Pada kala IV beirdasarkan hasil anamne isa ibu i meingatakan 

peiruitnya masih mu ilas, hasil pe imeiriksaan fisik, tanda-tanda 

vital dalam batas normal, hasil peimeiriksaan keibidanan 

diteimuikan TFUi 2 jari dibawah pu isat, kontraksi u iteiruis baik, 

peingeiluiaran darah peirvaginam ± 150 ml, me ilakuikan 

peimantauin kala IV seitiap 15 me init dalam 1 jam pe irtama dan 

30 meinit pada 1 jam beiriku itnya. Hal ini seisuiai deingan teiori 

JNPK-KR (2018) yang me inyatakan bahwa seilama kala IV, 

peituigas haruis meimantau i ibu i seitiap 15 meinit pada jam peirtama 

dan 30 meinit pada jam keiduia seiteilah beirsalin.  

Keisimpuilan dalam Peimantauian kala IV adalah se imuia 

dilakuikan deingan baik, ttv ibu i dalam batas normal tfu i 2 jari di 

bawah puisat dan kontraksi u itruis keiras dan seimu ia hasilnya di 

dokuimeintasikan dalam beintu ik catatan dan peingisian patograf 

deingan leingkap. 

3. Bayi barui lahir 

     Bayi Ny.Y.T lahir di TPMB Maria I. Pay jeinis keilamin laki-laki 

beirat lahir 3.000 gram, panjang badan 48 cm, lingkar keipala 34 cm, 

lingkar dada 32 cm, lingkar pe iruit 33 cm. Bayi lahir cu ikuip builan 

seisuiai deingan masa geistasi 39-40 minggui. Dan pada saat lahir 

deinyuit jantuing bayi normal dan langsu ing meinangis ku iat, 

Meilakuikan obseirvasi keiadaan u imuim dan tanda- tanda vital se irta 

meimantaui asuipan bayi.  

     Tuijuiannya uintu ik meingeitahuii kondisi dan keiadaan bayi Keiadaan 

uimuim: baik, keisadaran: composme intis, su ihui: 36,7 ºC, fre ikuieinsi 
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jantuing: 139x/ meinit, peirnapasan: 48x/ meinit, ASI lancar, isapan: 

kuiat, BAB: 1 kali, dan belum BAK. 

      Peinanganan pada bayi baru i lahir di TPMB Maria I. Pay seisuiai 

deingan teiori Aryani & Afrida (2022) yakni meimotong dan me irawat 

tali puisat, meimpeirtahankan su ihui tuibuih bayi deingan cara dibu ingkuis 

deingan kain keiring dan beirsih, meimbeirikan Injeiksi Vitamin K pada 

1 jam seiteilah bayi lahir u intu ik meinceigah peirdarahan dan 

meimbeirikan saleip mata Oxyteitracyclinei 1% u intu ik meinceigah 

teirjadinya infeiksi mata. Bayi baru i lahir dibeirikan imu inisasi 

Heipatitis B0 pada 2 jam se iteilah bayi lahir, dan pada u isia 1 bu ilan 

dibeirikan imuinisasi BCG dan Polio 1. Imu inisasi heipatitis B0 u intu ik 

meilinduingi bayi dari peinyakit heipatitis, imuinisasi BCG dan polio 

uintu ik meilinduingi bayi dari peinyakit TBC dan polio.  

Keisimpuilan pada bayi baru i lahir seisuiai deingan teiori dan tidak ada 

keiseinjangan antara teiori dan prakte ik dan peinuilis meilakuikan 

kuinju ingan neionatu is seisu iai deingan teiori yang ada de ingan 

meilakuikan kuinju ingan neionatu is seibanyak tiga kali. 

4. Nifas 

      Masa nifas (puieirpeiriuim) adalah masa dimu ilai seiteilah keilahiran 

plaseinta dan beirakhir Keitika alat kandu ing keimbali seipeirti seimuila 

seibeiluim hamil, yang beirlangsu ing seilama 6 minggu i ataui kuirang 

leibih 40 hari, beirdasarkan peiruibahan bu ikui KIA 2020 , pe ilayanan 

keiseihatan ibu i nifas oleih bidan dilaksanakan minimal 4 kali yaitui 

kuinju ingan nifas peirtama 6 jam-2 hari postpartu im (KF I), 

kuinju ingan nifas keiduia 3-7 hari postpartu im (KF II), ku inju ingan nifas 

keitiga 8-28 hari (KFIII) dan ku inju ingan nifas kei eimpat 29-42 hari 

(KF IV). Beirdasarkan teiori Su isanto. 

      Tuijuian dari meilakuikan ku inju ingan nifas seicara garis be isar 

adalah meinilai kondisi ibu i dan bayi, meilakuikan peinceigahan 

teirhadap keimuingkinan-keimu ingkinana adanya ganggu ian keiseihatan 

ibu i nifas dan bayinya, meindeiteiksi adanya komplikasi atau i masalah 
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yang teirjadi pada masa nifas dan me inangani komplikasi ataui 

masalah yang timbu il dan me ingganggui keiseihatan ibui nifas dan 

bayinya. Pada Ny.Y.T suidah dilaku ikan kuinju ingan nifas I pada 6 

jam peirtama seiteilah peirsalinan, ku inju ingan nifas II (16-05-2025), 

kuinju ingan nifas III (23-05-2025) dan ku inju inga nifas IV (07-06-

2025), seilama kuinju ingan nifas ibu i seihat dan tidak ada masalah. 

Asuihan yang dibeirikan seisuiai deingan kuinju ingan nifas masing-

masing dan dilaksanakan deingan baik.  

      Tuijuian kuinju ingan nifas adalah me imastikan involu isi uiteiruis 

beirjalan normal, meinilai adanya tanda bahaya dalam masa nifas, 

meimbeirikan konseiling teintang peirawatan bayi, pe irawatan tali 

puisat dan meinjaga agar tu ibuih bayi teitap hangat, me imbeirikan 

konseiling keiluiarga beireincana (KB) 

Keisimpuilan pada masa nifas adalah pe inuilis meilakuikan ku inju ingan 

nifas deingan meingiku iti te iori yang ada pada masa nifas de ingan 

meilakuikan kuinju ingan nifas se ibanyak eimpat kali yaitu i kuinju ingan 

peirtama di laku ikan 6-8 jam se iteilah peirsalinan, ku inju ingan keiduia 7 

hari seiteilah peirsalinan, ku inju ingan keitiga yaitu i 14 hari i seiteilah 

peirsalinan dan kuinju ingan kei eimpat 29 hari seiteilah peirsalinan. 

5. Keiluiarga Beireincana 

      Keiluiarga Beireincana (KB) adalah su iatu i program yang 

dicanangkan peimeirintah dalam u ipaya peiningkatan keipeiduilian dan 

peiran seirta masyarakat me ilaluii peindeiwasaan u isia peirkawinan 

(PUiP), peingatu iran keilahiran, peimbinaan keitahanan keiluiarga, 

peiningkatan keiseijahteiraan keiluiarga keicil, bahagia dan se ijahteira.  

Maksuid dari kontraseipsi adalah me inghindari atau i meinceigah 

teirjadinya keihamilan seibagai akibat peirteimuian antara se il teiluir yang 

matang deingan speirma. Kontraseipsi adalah u ipaya me inceigah 

keihamilan yang beirsifat seimeintara atau ipuin meineitap. Kontraseipsi 

dapat di lakuikan meingguinakan alat, seicara meikanis, me ingguinakan 

obat/alat. 
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      Seidangkan reintang uisia 20-35 tahuin, alat kontrase ipsi yang 

cocok ataui beirfuingsi u intu ik meimbeiri jarak antar du ia keihamilan. 

Jarak teirbaik antara du ia keilahiran seibaiknya 2-4 tahu in, seibeiluim 2 

tahuin risiko komplikasi pada ibu i akan tinggi dan leibih dari 5 tahuin 

juiga akan tinggi. Pilihan alat kontrase ipsi yang bisa digu inakan di 

reintang uisia 20-35 tahuin antara lain: IU iD, Suintik KB, Pil KB, 

Implan. 

      Pada kasu is ini peinuilis meilakuikan konseiling meingeinai macam-

macam alat kontraseipsi keipada Ny.Y.T dan su iami, se iteilah meireika 

meimuituiskan uintu ik meingiku iti program KB kareina ibu i dan su iami 

beireincana u intu ik meinjarangkan keihamilan dan me imilih alat 

kontaseipsi Implant 2 batang kapsu il (indoplan/jeideina), hal ini 

seijalan deingan teiori yang me ingatakan bahwa kontrase ipsi meiruipa 

kan uipaya uintu ik meinceigah, meinuinda, meinjarangkan te irjadinya 

keihamilan. 

Keisimpuilan pada keiluiarga beireincana adalah teiori dan prakteik tidak 

ada keiseinjangan dan pasiein meimilih meingguinakan kb implan


