
 

 

 

LAMPIRAN ASKEB 

 

PRODI PENDIDIKAN PROFESI BIDAN 

JURUSAN KEBIDANAN POLTEKKES KEMENKES YOGYAKARTA 

Jalan Mangkuyudan MJ III/304 Yogyakarta 55143 Telp (0274) 374331 

 

ASUHAN KEBIDANAN BERKESINAMBUNGAN PADA IBU HAMIL 

NY. TL USIA 39 TAHUN G1P0A0AH0 UK 31 MINGGU DENGAN 

KEHAMILAN RISTI USIA DAN ANEMIA  

DI PUSKESMAS TURI 

 

Tempat Pengkajian : Kediaman pasien 

 

Identitas 

 IBU AYAH 

Nama Ny. Tl Tn. W 

Umur 39 tahun 43 tahun 

Agama kristen Kristen 

Suku/Bangsa Jawa Jawa 

Pendidikan SMA SMK 

Pekerjaan IRT K.Swasta 

Alamat Nganggring, girikerto 

 

A. SUBJEKTIF  

Keluhan Utama/Alasan masuk 

ibu ingin  memeriksakan kehamilannya, ibu mengeluh merasa lemas dan 

mudah lelah, agak pusing. 

Riwayat Perkawinan 

ini merupakan pernikahan pertama bagi ibu dan suami. lama pernikahan 1 

tahun Ibu dan suami tidak pernah melakukan hubungan selain dengan 

pasangannya.  

 

 



 

 

 

1. Riwayat Menstruasi 

Menarche pada usia 13 tahun. Lama menstruasi 5-6 hari. Siklus 28 hari, 

banyak darah yang dikeluarkan sedang (3 kali ganti pembalut dalam 

sehari), darah keluar tidak disertai gumpalan. Tidak dismenore, Saat ini 

ibu mengatakan tidak sedang keputihan maupun merasakan gatal di 

daerah kemaluannya.   

2. Riwayat Kehamilan ini  

HPHT  : 10 Mei 2022 

HPL   : 17 Feb 2023  

ANC sejak UK : 8+6 minggu  

Tempat ANC  : Puskesma Turi 

Frekuensi ANC : TM I 3 kali   TM II 2 kali      TM III 3 kali 

UK saat merasakan gerakan janin : 18 minggu  

Gerakan janin dalam 12 jam terakhir : sering, ± 10-11 kali dalam 12 jam 

terakhir 

3. Riwayat kehamilan, persalinan, nifas, dan bayi yang lalu 
No Tgl Lahir/Umur JK Usia 

Kehamilan 

Spontan/ 

dgn 

tindakan 

BB  

(gr) 

Ditolong 

oleh 

Perdarahan Puerperium Hidup/ 

Mati 

ASI 

Esklusif 

1 2022 Hamil ini          

4. Riwayat Kontrasepsi yang digunakan 

Ibu belum pernah menggunakan kontrasepsi apapun  

5. Riwayat Imunisasi 

Ibu telah mendapatkan imunisasi TT3 saat caten.   

6. Riwayat Kesehatan 

a. Riwayat Kesehatan Sekarang: 

Ibu mengatakan sering merasa lelah dan lemas.  

b. Riwayat Kesehatan yang lalu: 

Ibu mengatakan tidak pernah memiliki atau mengalami sakit karena 

penyakit khusus 

 

 



 

 

 

c. Riwayat Kesehatan Keluarga: 

Ibu mengatakan keluarga tidak pernah menderita penyakit menurun 

dan menahun seperti dada Jantung, DM, Asma, Hipertensi, 

Hepatitis, Epilepsi. IMS, riwayat kehamilan kembar ataupun lahir 

sebelum waktunya.  

7. Pola Pemenuhan Kebutuhan Sehari-hari 

a. Pola Makan 

Ibu mengatakan frekuensi makan 3 kali sehari. Porsi 1/2-1 piring 

Jenis makanan nasi, lauk pauk. mengatakan tidak ada keluhan saat 

makan/minum. Ibu tidak pernah melakukan diet. ibu mengatakan 

rutin meminum vitamin yang diberikan oleh bidan (tambah darah dan 

kalsium).  

b. Pola Minum 

Ibu mengatakan frekuensi minum 10-14 gelas/hari. Jenis minuman air 

yang di masak. Tidak meminum teh atau kopi. Tidak pernah 

mengonsumsi jamu. 

c. Istirahat 

Ibu mengatakan lama tidur 4 - 7 jam pada malam hari, tidak ada 

keluhan. 

d. Pola Hubungan Seksual 

Ibu mengatakan frekuensi hubungannya teratur 1-2 minggu sekali.   

e. Personal hygine 

Ibu mengatakan mandi 2 kali sehari, membersihkan daerah genetalia 

setiap setelah BAB dan BAK dengan menggunkan air bersih, rutin 

mengganti pakaian dalam setelah mandi, atau bila merasa tidak 

nyaman.  

f. Eliminasi 

Ibu mengatakan frekuensi BAK 6-8x/hari, warna bening, bau khas 

urin, tidak ada keluhan. Frekuensi BAB 1x sehari, warna kecoklatan, 

bau khas, tidak ada keluhan. 

 



 

 

 

g. Aktifitas 

Aktifitas ibu sehari-hari melakukan kegiatan pekerjaan rumah tangga. 

Istirahat, 1-2 kali sehari 

8. Kebiasaan yang mengganggu kesehatan  

Ibu mengatakan tidak mengkonsumsi jamu,  alkohol atau obat-obatan.  

Ibu dan suami tidak merokok.  

9. Riwayat psikososialibu hamil  

Ibu dan keluarga menginginkan kehamilan ini karena direncanakan, ibu 

mengetahui cara menjaga kehamilan salah satunya dengan datang 

memeriksakan kehamilannya dan ibu berencana untuk melahirkan di 

fasilitas kesehatan ditolong tenaga kesehatan.  

 

B. OBJEKTIF 

1. Pemeriksaan Umum  

a. Keadaan umum  : Baik 

b. Kesadaran  : Composmentis  

c. Status emosional : Stabil  

2. Tanda vital  

Tekanan darah  : 115/69 mmHg  Pernafasan   : 20 x / menit  

Nadi    : 90x / menit   Suhu        : 36,6oC 

BB saat ini  : 75,4 kg  BB sebelum hamil : 50 kg 

TB   : 152 cm   IMT   : 21,74 kg/m2 

LILA   : 28 cm 

3. Pemeriksaan Fisik  

a. Kepala :. Bersih, tidak rontok, tidak ada kelainan 

b. Wajah  : Simetris, tampak pucat 

c. Mata  : Simetris, sklera putih, konjungtiva merah muda, 

tidak ada tanda-tanda infeksi.  

d. Hidung  : Bersih, tidak ada polip, septum tengah  

e. Telinga  : Simetris, bersih, tidak ada kelainan 

f. Mulut  : Bibir nampak merah muda, tidak ada stomatitis, 

terdapat karies, lidah merah muda.  



 

 

 

g. Leher  : Tidak ada pembemgkakan kelenjar tyroid, kelenjar 

limfe, kelenjar getah bening dan vena jugularis 

h. Dada  : Simetris, tidak ada benjolan, puting susu menonjol, 

areola hiperpigmentasi, pengeluaran asi -/- 

i.  Abdomen  :terlihat adanya pembesrasan perut sesuai usia 

kehamilan, tidak terdapat bekas oprasi, tidak ada 

massa/tumor,  

Leopold I  : Teraba bagian lunak, bulat. (bokong) 

Leopold II  : Bagian perut kanan ibu teraba ada tahanan 

memanjang, seperti papan, sebelah kiri teraba bagian 

kecil tidak beraturan  

Leopold III  :  Teraba tahanan bulat keras melenting, dapat 

digoyangkan. 

Leopold IV  : Konvergen. 

TFU Mc Donald : 25 cm   

Auskultasi Djj  : 144x/m, punctum maksimum di sebelah kanan 

bawah perut ibu. Gerakan janin (+) 

j. Ekstremitas  : Simetris, tidak ada odema, tidak ada varises, 

k. Pemeriksaan Penunjang  

Laboratorium tanggal 9 Desember 2022.  

Hb  : 9 gr% 

Golongan darah : A 

Protein urin : Negatif 

Rapid test  : Non Reaktif  

C. ANALISA 

Ibu Hamil Ny. Tl Usia 39 Tahun G1p0a0ah0 Uk 31 Minggu Janin tunggal 

hidup DJJ 144x/mnt Dengan Kehamilan Risti Usia 31 minggu Anemia  

 

 

 



 

 

 

D. PENATALAKSANAAN 

Tanggal 12 Desember 2022.  

1. Menjelaskan kepada ibu tentang hasil pemeriksaan dalam keadaan ibu 

dan bayi bahwa saat ini janin baik namun ibu masih menunjukan tanda 

Anemia 

2. Menjelaskan bahwa saat ini kepala janin belum masuk panggul, namun 

masih dapat diupayakan agar cepat turun, yaitu dengan cara rutin berjalan 

kaki santai, senam hamil, latihan yoga agar penurunan kepala turun. 

3. KIE terkait nutrisi kaya Zat besi, dan kaya akan protein serta mengatur 

pola istirahat. 

4. Memberikan KIE persiapan persalinan, mepersiapkan tabungan atau dana 

cadangan untuk biaya pesalinan dan baya lainnya. Menyiapkan kartu 

Janinan Kesehatan Nasional (JKN), jika ibu belum memiliki JKN dapat 

mendaftarkan ke kantor BPJS kesehatan setempat atau menanyakan ke 

Puskesmas. Merancanakan tempat bersalin (PMB/Puskesmas/RS). 

Mempersiapkan KTP, KK, dan keperluan lain untuk ibu dan bayi yang 

akan dilahirkan. Menyiapkan lebih dari 1 orang yang memiliki golongan 

darah yang sama dengan ibu dan bersedia menjadi pendonor bila 

diperlukan. Mempersiappkan kendaraan jika sewaktu-waktu diperlukan. 

dan memastikan ibu hamil dan keluarga untuk menyepakati amanat 

persalinan dalam stiker P4K dan sudah ditempelkan di depan rumah ibu 

hamil. Ibu dan suami paham dan bersedia mengikuti anjuran bidan 

tentang persipan persalinan.  

5. Memberitahu kembali tentang tanda-tanda awal persalinan yaitu perut 

mulas-mulas yang teratur, timbulnya semakin sering dan semakin lama, 

keluar lendir bercampur darah dari jalan lahir atau keluar cairan ketuban 

dari jalan lahir. Jika muncul salah satu tanda terebut segera bawa ibu 

hamil ke fasilitas kesehatan dengan mematuhi protokol pencegahan 

Covid19. Ibu memahami dan akan segera ke faskes apabila terdapat 

keluhan tersebut 



 

 

 

6. Mengingatkan kembali tentang tanda bahaya kehamilan seperti 

perdarahan pervaginam, sakit kepala yang hebat, penglihatan kabur, 

bengkak pada wajah dan jari-jari tangan, keluar cairan pervaginam, gerak 

janin tidak terasa, nyeri perut hebat. ibu mengerti 

7. Memberikan ibu tablet Fe sebanyak 10 tablet diminum 2 x 1 tablet dan 

cara meminumnya yaitu pada sore/malam hari setelah makan hanya 

dengan menggunakan air putih atau air jeruk, tablet Vit.c sebanyak 10 

tablet diminum 1x1 tablet dan boleh berbarengan dengan tablet Fe guna 

meningkatkan efektifitas penyerapan tablet Fe. Kalsium 10 tablet 

diminum 1x1 tablet diminum pada pagi hari setelah makan hanya dengan 

air putih.Ibu mengerti dan akan melakukan anjuran cara meminum obat 

yang diberikan 

8. Memberitahu ibu untuk melakukan kunjungan ulang 1 minggu lagi atau 

bila ada keluhan langsung datang ke pelayanan kesehatan. Ibu mengerti 

dan bersedia melakukan kunjungan ulang.  

9. Melakukan dokumentasi pada buku KIA dan buku register. Dokumentasi 

telah dilakukan. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

PRODI PENDIDIKAN PROFESI BIDAN 

JURUSAN KEBIDANAN POLTEKKES KEMENKES YOGYAKARTA 

Jalan Mangkuyudan MJ III/304 Yogyakarta 55143 Telp (0274) 374331 

 

ASUHAN KEBIDANAN BERKESINAMBUNGAN PADA IBU HAMIL 

NY. TL USIA 39 TAHUN G1P0A0AH0 UK 34 MINGGU DENGAN 

KEHAMILAN RISTI USIA DAN ANEMIA  

DI PUSKESMAS TURI 

 

Identitas 

 IBU AYAH 

Nama Ny. Tl Tn. W 

Umur 39 tahun 43 tahun 

Agama Kristen Kristen 

Suku/Bangsa Jawa Jawa 

Pendidikan SMA SMK 

Pekerjaan IRT K.Swasta 

Alamat Nganggring, girikerto 

 

E. SUBJEKTIF  

10. Keluhan Utama/Alasan masuk 

ibu ingin  memeriksakan kehamilannya, agak lemas dan pusing 

11. Riwayat Perkawinan 

ini merupakan pernikahan pertama bagi ibu dan suami. lama pernikahan 

1 tahun Ibu dan suami tidak pernah melakukan hubungan selain dengan 

pasangannya.  

12. Riwayat Menstruasi 

Menarche pada usia 13 tahun. Lama menstruasi 5-6 hari. Siklus 28 hari, 

banyak darah yang dikeluarkan sedang (3 kali ganti pembalut dalam 

sehari), darah keluar tidak disertai gumpalan. Tidak dismenore, Saat ini 

ibu mengatakan tidak sedang keputihan maupun merasakan gatal di 

daerah kemaluannya.   



 

 

 

13. Riwayat Kehamilan ini  

HPHT  : 10 Mei 2022 

HPL   : 17 Feb 2023  

ANC sejak UK : 8+6 minggu  

Tempat ANC  : Puskesma Turi 

Frekuensi ANC : TM I 3 kali   TM II 2 kali      TM III 3 kali 

UK saat merasakan gerakan janin : 18 minggu  

Gerakan janin dalam 12 jam terakhir : sering, ± 10-11 kali dalam 12 jam 

terakhir 

14. Riwayat kehamilan, persalinan, nifas, dan bayi yang lalu 
No Tgl Lahir/Umur JK Usia 

Keha

milan 

Spontan/ 

dgn 

tindakan 

BB  

(gr) 

Ditolong 

oleh 

Perdarahan Puerperium Hidup/ 

Mati 

ASI 

Esklusif 

1 2022 Hamil ini          

15. Riwayat Kontrasepsi yang digunakan 

Ibu belum pernah menggunakan kontrasepsi apapun  

16. Riwayat Imunisasi 

Ibu telah mendapatkan imunisasi TT3 saat caten.   

17. Riwayat Kesehatan 

d. Riwayat Kesehatan Sekarang: 

Ibu mengatakan sering merasa lelah dan lemas.  

e. Riwayat Kesehatan yang lalu: 

Ibu mengatakan tidak pernah memiliki atau mengalami sakit karena 

penyakit khusus.  

f. Riwayat Kesehatan Keluarga: 

Ibu mengatakan keluarga tidak pernah menderita penyakit menurun 

dan menahun seperti dada Jantung, DM, Asma, Hipertensi, Hepatitis, 

Epilepsi. IMS, riwayat kehamilan kembar ataupun lahir sebelum 

waktunya.  

 

 

 



 

 

 

18. Pola Pemenuhan Kebutuhan Sehari-hari 

a. Pola Makan 

Ibu mengatakan frekuensi makan 3 kali sehari. Porsi 1/2-1 piring 

Jenis makanan nasi, lauk pauk. mengatakan tidak ada keluhan saat 

makan/minum. Ibu tidak pernah melakukan diet. ibu mengatakan 

rutin meminum vitamin yang diberikan oleh bidan (tambah darah 

dan kalsium).  

b. Pola Minum 

Ibu mengatakan frekuensi minum 10-14 gelas/hari. Jenis minuman 

air yang di masak. Tidak meminum teh atau kopi. Tidak pernah 

mengonsumsi jamu. 

c. Istirahat 

Ibu mengatakan Istirahat, 1-2 kali sehari. lama tidur 4 - 7 jam pada 

malam hari, tidak ada keluhan. 

d. Pola Hubungan Seksual 

Ibu mengatakan frekuensi hubungannya teratur 1-2 minggu sekali, 

tidak merasa sakit ataupun mengeluarkan flek atau bercah darah 

setelah melakukan hubungan seksual.  

e. Personal hygine 

Ibu mengatakan mandi 2 kali sehari, membersihkan daerah genetalia 

setiap setelah BAB dan BAK dengan menggunkan air bersih, rutin 

mengganti pakaian dalam setelah mandi, atau bila merasa tidak 

nyaman.  

f. Eliminasi 

Ibu mengatakan frekuensi BAK 6-8x/hari, warna bening, bau khas 

urin, tidak ada keluhan. Frekuensi BAB 1x sehari, warna 

kecoklatan, bau khas, tidak ada keluhan. 

 

 

 

 



 

 

 

g. Aktifitas 

Aktifitas ibu sehari-hari melakukan kegiatan pekerjaan rumah 

tangga.  

19. Kebiasaan yang mengganggu kesehatan  

Ibu mengatakan tidak mengkonsumsi jamu,  alkohol atau obat-obatan.  

Ibu dan suami tidak merokok.  

20. Riwayat psikososial 

Ibu dan keluarga menginginkan kehamilan ini karena direncanakan, ibu 

mengetahui cara menjaga kehamilan salah satunya dengan datang 

memeriksakan kehamilannya dan ibu berencana untuk melahirkan di 

fasilitas kesehatan ditolong tenaga kesehatan.  

 

F. OBJEKTIF 

4. Pemeriksaan Umum  

d. Keadaan umum  : Baik 

e. Kesadaran  : Composmentis  

f. Status emosional : Stabil  

5. Tanda vital  

Tekanan darah  : 115/69 mmHg  Pernafasan   : 20 x / menit  

Nadi    : 90x / menit   Suhu        : 36,6oC 

BB saat ini  : 75,4 kg  BB sebelum hamil : 50 kg 

TB   : 152 cm   IMT   : 21,74 kg/m2 

LILA   : 28 cm 

6. Pemeriksaan Fisik  

l. Kepala :. Bersih, tidak rontok, tidak ada kelainan 

m. Wajah  : Simetris, pucat. 

n. Mata  : Simetris, sklera putih, konjungtiva pucat, tidak ada 

tanda-tanda infeksi.  

o. Hidung  : Bersih, tidak ada polip, septum tengah  

p. Telinga  : Simetris, bersih, tidak ada kelainan 

q. Mulut  : Bibir nampak merah muda, tidak ada stomatitis, 

terdapat karies, lidah merah muda.  



 

 

 

r. Leher  : Tidak ada pembemgkakan kelenjar tyroid, kelenjar 

limfe, kelenjar getah bening dan vena jugularis 

s. Dada  : Simetris, tidak ada benjolan, puting susu menonjol, 

areola hiperpigmentasi, pengeluaran asi -/- 

t.  Abdomen  : bulat membesar sesuai usia kehamilan, tidak 

terdapat bekas oprasi, tidak ada massa/tumor,  

Leopold I  : Teraba bagian lunak, bulat. (bokong) 

Leopold II  : Bagian perut kanan ibu teraba ada tahanan 

memanjang, seperti papan, sebelah kiri teraba bagian 

kecil tidak beraturan  

Leopold III  : Teraba tahanan bulat keras melenting, dapat 

digoyangkan, kepala belum masuk panggul. 

Leopold IV  : Konvergen. 

TFU Mc Donald : 27 cm   

Auskultasi Djj  : 148x/m, punctum maksimum di sebelah kanan 

bawah perut ibu. Gerakan janin (+) 

u. Ekstremitas  : Simetris, tidak ada odema, tidak ada varises, reflek 

patela +/+ 

v. Pemeriksaan Penunjang  

Laboratorium tanggal 31 Desember 2022.  

Hb  : 9 gr% 

Golongan darah : A 

Protein urin : Negatif 

Rapid test  : Non Reaktif  

 

G. ANALISA 

Ibu Hamil Ny. Tl Usia 39 Tahun G1p0a0ah0 Uk 34 Minggu janin tunggal 

hidup DJJ 148x/mnt Preskep Puki Dengan Kehamilan Risti Usia Dan 

Anemia  



 

 

 

H. PENATALAKSANAAN 

Tanggal 31 Desember 2022 

10. Menjelaskan kepada ibu tentang hasil pemeriksaan dalam keadaan ibu 

dan bayi bahwa saat ini janin baik namun ibu masih menunjukan tanda 

Anemia sedikit 

11. Menjelaskan bahwa saat ini kepala janin belum masuk panggul, namun 

masih dapat diupayakan agar cepat turun, yaitu dengan cara rutin berjalan 

kaki santai, senam hamil, latihan yoga agar penurunan kepala turun. 

12. KIE terkait nutrisi kaya Zat besi, tinggi protein, vitamin mineral dan 

mengatur pola istirahat. 

13. Memberikan KIE persiapan persalinan, mepersiapkan tabungan atau dana 

cadangan untuk biaya pesalinan dan baya lainnya. Menyiapkan kartu 

Janinan Kesehatan Nasional (JKN). Merancanakan tempat bersalin 

(PMB/Puskesmas/RS). Mempersiapkan KTP, KK, dan keperluan lain 

untuk ibu dan bayi yang akan dilahirkan. Menyiapkan lebih dari 1 orang 

yang memiliki golongan darah yang sama dengan ibu dan bersedia 

menjadi pendonor bila diperlukan. Mempersiappkan kendaraan jika 

sewaktu-waktu diperlukan. dan memastikan ibu hamil dan keluarga 

untuk menyepakati amanat persalinan dalam stiker P4K dan sudah 

ditempelkan di depan rumah ibu hamil. Ibu dan suami paham dan 

bersedia mengikuti anjuran bidan tentang persipan persalinan.  

14. Memberitahu kembali tentang tanda-tanda awal persalinan yaitu perut 

mulas-mulas yang teratur, timbulnya semakin sering dan semakin lama, 

keluar lendir bercampur darah dari jalan lahir atau keluar cairan ketuban 

dari jalan lahir. Jika muncul salah satu tanda terebut segera bawa ibu 

hamil ke fasilitas kesehatan dengan mematuhi protokol pencegahan 

Covid19. Ibu memahami dan akan segera ke faskes apabila terdapat 

keluhan tersebut 

15. Mengingatkan kembali tentang tanda bahaya kehamilan seperti 

perdarahan pervaginam, sakit kepala yang hebat, penglihatan kabur, 



 

 

 

bengkak pada wajah dan jari-jari tangan, keluar cairan pervaginam, gerak 

janin tidak terasa, nyeri perut hebat. ibu mengerti 

16. Memberikan ibu tablet Fe sebanyak 10 tablet diminum 2x1 tablet dan 

cara meminumnya yaitu pada sore/malam hari setelah makan hanya 

dengan menggunakan air putih atau air jeruk, tablet Vit.c sebanyak 10 

tablet diminum 1x1 tablet dan boleh berbarengan dengan tablet Fe guna 

meningkatkan efektifitas penyerapan tablet Fe. Kalsium 10 tablet 

diminum 1x1 tablet diminum pada pagi hari setelah makan hanya dengan 

air putih.Ibu mengerti dan akan melakukan anjuran cara meminum obat 

yang diberikan 

17. Memberitahu ibu untuk melakukan kunjungan ulang 1 minggu lagi atau 

bila ada keluhan langsung datang ke pelayanan kesehatan. Ibu mengerti 

dan bersedia melakukan kunjungan ulang.  

18. Melakukan dokumentasi pada buku KIA dan buku register. Dokumentasi 

telah dilakukan. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

PRODI PENDIDIKAN PROFESI BIDAN 

JURUSAN KEBIDANAN POLTEKKES KEMENKES YOGYAKARTA 

Jalan Mangkuyudan MJ III/304 Yogyakarta 55143 Telp (0274) 374331 

 

ASUHAN KEBIDANAN IBU BERSALIN 

PADA NY. Tl UMUR 39 TAHUN G1P0Ab0Ah0 UMUR KEHAMILAN 41 

MINGGU DENGAN PERSALINAN SEKSIO CAESARIA 

 

TANGGAL/JAM : 24 Februari 2023 / 16.40 WIB 

S Ny.T mengatakan memeriksakan kehamilannya di dr spog atas rujukan puskesmas, 

lalu disarankan untuk operasi SC dengan indikasi oligohidramnion dan post date 

berdasarkan pemeriksaan USG oleh obsgyn di RS 

 IBU AYAH 

Nama Ny. Tl Tn. W 

Umur 39 tahun 43 tahun 

Agama Kristen Kristen 

Suku/Ban

gsa 

Jawa Jawa 

Pendidika

n 

SMA SMK 

Pekerjaan IRT K.Swasta 

Alamat Nganggring, girikerto 

 

a. Riwayat kehamilan, persalinan dan nifas yang lalu 

No Tgl 

Lahir/Umu

r 

JK Usia 

Kehamila

n 

Spontan

/ 

dgn 

tindakan 

BB  

(gr) 

Ditolong 

oleh 

Perdaraha

n 

Puerperium Hidup/ 

Mati 

ASI 

Esklusif 

1 2022 

Hamil ini 

         

 

b. Riwayat kehamilan sekarang : 

HPHT  : 10 Mei 2022 

HPL  : 17 Feb 2023  

 

 

 



 

 

 

c. Riwayat kesehatan :  

Ibu mengatakan bahwa ibu dan keluarga tidak pernah/tidak sedang menderita 

penyakit menular (TBC, Hepatitis, PMS), menurun (DM,Asma,Hipertensi), dan 

menahun (jantung, paru, ginjal) 

d. Riwayat keturunan kembar :  

ibu mengatakan baik dari keluarga ibu ataupun suami tidak memiliki riwayat 

keturunan kembar 

e. Riwayat alergi: Ibu mengatakan tidak memiliki alergi makanan maupun obat-

obatan 

f. Riwayat KB dan rencana penggunaan alat kontrasepsi setelah persalinan : 

Pasangan tidak menggunakan kontrasepsi apapun sebelum kehamilan ini dan ibu 

berencana ingin dipasang IUD. 

O 1. Keadaan umum : baik 

Tekanan darah : 120/70 mmHg Respirasi  : 20 x / menit 

Nadi    

Suhu    

: 86 x / menit 

: 36,3oC 

BB   

 Lila    

: 75,4 kg 

: 28 cm 

2. Pemeriksaan fisik 

Wajah   : Tidak edema, wajah nampak pucat 

Mata  : Konjungtiva pucat 

Leher   : Tidak ada pembesaran kelenjar tiroid, vena jugularis rata 

Payudara  : Simetris, tidak ada benjolan abnormal, puting susu menonjol 

kiri dan kanan, pengeluaran colostrum (+/+) 

Abdomen : Perut membesar sesuai usia kehamilan, tidak ada bekas luka 

operasi, kandung kemih kosong, terdapat. 

Palpasi   Leopold I : Teraba bagian lunak, bulat, tidak melenting 

(Bokong) 

Leopold II : Pada bagian kiri perut ibu, teraba bagian 

kecil-kecil, tanpa tahanan (Ekstremitas), Pada 

bagian kanan perut ibu, teraba keras mendatar 

ada tahanan (Punggung) 



 

 

 

Leopold III : Pada bagian bawah perut ibu, Teraba keras 

bulat,tidak dapat digoyangkan 

Leopold IV : Kedua tangan pemeriksa sudah tidak bertemu 

lagi (Divergent) berarti janin sudah masuk 

panggul. 
 

MC. Donald : 29 cm          TBJ : (29-11) x 155 =  2.790 gram 

DJJ : 144x / menit 

Genitalia : Tidak ada varises, tidak ada edema, belum ada pengeluaran 

lendir darah  

Ekstremitas  : Tidak ada edema 

Px.Penunjang    : Rapid test antigen negative. HB 8.4 gr/dl 

USG hasil menunjukkan bahwa saat ini ibu mengalami oligohidramnion dan 

membutuhkan tindakan operatif SC 

 
 

A Ny. Tl Umur 39 Tahun G1P0Ab0Ah0 Umur Kehamilan 41 Minggu, janin tunggal, hidup 

dengan oligohidramnion dan Postdate 

P 1. Menyampaikan keadaan ibu dahwa saat ini perkembangan bayi masih baik dan 

sesuai usia kehamilan, namun air ketuban mulai menipis sehingga perlu dilakukan 

tindakan SC oleh dr Spog. 

Ibu setuju. 
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PRODI PENDIDIKAN PROFESI BIDAN 

JURUSAN KEBIDANAN POLTEKKES KEMENKES YOGYAKARTA 

Jalan Mangkuyudan MJ III/304 Yogyakarta 55143 Telp (0274) 374331 

 

ASUHAN KEBIDANAN PADA BAYI BARU LAHIR 

Bayi Ny. Tl usia 0 jam BBL Normal 

 

 

TANGGAL/JAM : 24 Februari 2022/16.50 WIB 

 

A. DATA SUBYEKTIF  

1. Riwayat Antenatal 

G1P0A0 Umur Kehamilan 41 minggu 

Riwayat ANC  : teratur, 8 kali  

Imunisasi TT  : TT4 

TT terakhir   : Catin 

Keluhan saat hamil : Mual, muntah, Nyeri punggung, pusing, lemas 

Penyakit selama hamil : Anemia Sedang 

Kebiasaan makan :.Ibu dan keluarganya mengatakan makan 3x 

sehari, jenis: nasi, sayur lauk dan buah 

Obat/ Jamu : Ibu dan keluarganya mengatakan tidak pernah 

minum jamu/obat 

Merokok : tidak ada yang merokok  

Komplikasi ibu : tidak ada  

Komplikasi Janin : tidak ada 

2. Riwayat Intranatal 

Lahir tanggal 24 Februari 2022 /16.50 WIB 

 Jenis persalinan : SC 

Penolong  : Dokter 

Komplikasi 

a. Ibu  : tidak ada 

b. Janin : tidak ada 

3. Keadaan bayi baru lahir  

a. Penilaian awal bayi 41 minggu  

b. Ketuban Jernih 
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c. Bayi menangis kuat 

d. Tonus otot aktif 

e. Warna kulit kemerahan 

Nilai Apgar : 8/9/10 

B. ANALISA 

Bayi Ny. Tl usia 0 Jam BBLC lahir SC Neonatal Normal 

C. PENATALAKSANAAN 

1. Meletakkan bayi dengan menggunakan handuk kering di atas perut ibu 

2. Menilai bayi bahwa bayi menangis kuat, tonus otot baik, air ketuban jernih 

warna kulit bayi kemerahan pada seluruh tubuh 

3. Membersihkan jalan nafas dari mulut hingga hidung dengan menggunakan 

suction untuk menghisap lendirnya. Bayi sudah dibersihkan jalan nafas 

dan jalan nafas bersih. 

4. Mengeringkan bayi kembali 

5. Memotong tali pusat dengan menggunakan gunting tali pusat. Tali pusat 

telah diklem dan telah terpotong. 

6. Melakukan IMD di dada ibu tanpa dibubuhi pakaian apapun sehingga kulit 

bayi dan ibu saling bersentuhan. IMD telah dilakukan proses IMD 

±60menit 

7. Memberikan vitamin K1 1 mg secara IM di vastus lateralis paha kiri 

sebanyak 0,5 cc. Bayi menangis kuat saat diberikan vitamin K1 

8. Memberikan imunisasi HB0 0,5 ml intramuskuler di paha kanan 

anterolateral. Bayi menangis kuat setelah diberikan imunisasi HB0 

9. Memberikan salep mata Oxytethra 1% sebanyak 1 olesan dari ujung dalam 

sampai ujung luar di kedua mata bayi. Salep mata telah dioleskan 

10. Melakukan pemeriksaan fisik dan antropometri. Evaluasi: BB = 

2865gram, PB= 47cm, LK = 35 cm, LD = 30 cm, Lila 11 cm. belum 

BAB, BAK belum. 

11. Mengambil sidik kaki kanan dan kiri bayi untuk dokumentasi dan 

memberikan gelang berwarna merah muda di kaki bayi yang diberikan 

identitas bayi serta memberikan pakaian bayi hingga bayi hangat. 

12. Memfasilitasi kontak dini bayi dengan ibu untuk dilakukan rawat gabung. 
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a. Mendorong ibu untuk menyusui bayinya meskipun ASI yang keluar 

masih sedikit 

b. Mengajarkan ibu Teknik menyusi 

c. Memberitahu ibu untuk menyusui bayinya sesering mungkin paling 

tidak setiap 2 jam dan menyendawakan bayinya setelah menyusui. 
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Kunjungan Neonatal ke-1 

PRODI PENDIDIKAN PROFESI BIDAN 

JURUSAN KEBIDANAN POLTEKKES KEMENKES YOGYAKARTA 

Jalan Mangkuyudan MJ III/304 Yogyakarta 55143 Telp (0274) 374331 

 

ASUHAN KEBIDANAN PADA BAYI NY. Tl USIA 3 HARI 

 

TANGGAL/JAM : 26 Februari 2023 

S Ibu mengatakan bayinya sudah pandai menyusu, tidak ada keluhan terkait 

bayi nya 

Nama Bayi : Bayi Ny. Tl     

Usia : 3 hari     

JK :  Perempuan     

O Pemeriksaan Umum  

a. Keadaan umum   : sedang 

b. Kesadaran   : Composmentis  

c. Suhu aksila  : 36,7 oC 

d. Pernafasan                 : 45 x/menit  

e. Denyut jantung   : 145x/menit 

Pemeriksaan fisik 

a Tonus/Aktivitas : Aktif, menangis keras 

b Kepala/leher 

Fonranel anterior 

Gambaran wajah 

Bentuk Kepala 

Leher  

 

 

: Lunak 

: Simetris 

: Normal 

: Tidak ada pembengkakan kelenjar tyroid, 

tidak ada struma, tidak ada torticolis 



110  
 

 

 

c Mata : Sklera tidak ikterik, conjungtiva tidak anemia, 

palpebra tidak edema, bentuk normal, tidak 

ada tanda-tanda infeksi 

d Hidung : Simetris, tidak ada nafas cuping hidung 

e Mulut : tidak ada luka, bibir kemerahan.  

f Toraks 

 

: Simetris, tidak ada retraksi dinding dada, 

suara nafas paru-paru kiri dan kanan sama, 

suara navas vesikuler, respirasi spontan.   

g Punggung  

 

: Bentuk normal. tidak ada spina bifida, tidak 

ada Maningocele 

h Abdomen  

 

: Bentuk normal, tali pusat bersih, tidak ada 

perdarahan dan tanda-tanda infeksi. Cubitan 

kulit perut normal 

i Genitalia 

 

: lubang vagina normal, terdapat uretra, labia 

mayora menutupi labia minora, tidak ada lesi 

atau tanda infeksi. 

j Anus : Terdapat lubang anus, tidak ada kelainan 

k Ekstremitas atas 

dan bawah 

: Simetris, jumlah jari lengkap, tidak ada 

polidaktili, tidak ada Sindaktili. tidak ada 

Fraktur 

l Kulit : Warna kemerahan 

a. Reflek  

Moro                        : Positive         Graphs             : Positive   

Rooting                    : Positive       Sucking             : Positive 

Tonic neck                : Positive 
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f. Antropometri  

BB             : 3000 gram             LD         : 31 cm 

PB/LK       : 48 cm/35cm            LILA     : 11cm 

g. Eliminasi :  

BAB : tidak ada kelainan, bau khas, berwarna kuning  

BAK : tidak ada kelainan, bau khas, berwarna kuning  

A Bayi Ny. TL Usia 3 hari sehat, keadaan umum baik.  

P 1. Menjelaskan kepada ibu tentang hasil pemeriksaan bahwa bayinya 

dalam keadaan sehat. Ibu mengerti 

2. Menjaga kehangatan bayi dengan cara membedong bayi dengan kain 

yang bersih dan kering,  mengganti pakaian bayi jika basah. 

3. Memberikan KIE kepada ibu dan keluarga tanda bahaya bayi baru lahir 

seperti kejang frekuensi nafas kurang dari 20 x per menit atau lebih dari 

60 x/menit, tarikan dada bawah kedalam yang kuat, bayi merintih. Ibu 

mengerti penjelasan yang disampaikan 

4. Menjelaskan pada ibu dan keluarga cara perawatan bayi sehari-hari 

yaitu : mempertahankan lingkungan tetap hangat, mencegah iritasi pada 

kulit bayi, membersihkan sekitar mulut dan leher bayi setiap selesai 

menyusui  Ibu mengerti mengerti dengan penjelasan 

5. Menganjurkan ibu untuk menyusui bayinya dan memberika ASI 

Ekslusif pada bayi selama 6 bulan tanpa memberikan tambahan 

makanan apapun. Ibu bersedia memberikan ASI Ekslusif pada bayinya. 

6. Melakukan pendokumentasian.  Pendokumentasian sdah dilakukan..   
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Kunjungan Nifas ke 1 

PRODI PENDIDIKAN PROFESI BIDAN 

JURUSAN KEBIDANAN POLTEKKES KEMENKES YOGYAKARTA 

Jalan Mangkuyudan MJ III/304 Yogyakarta 55143 Telp (0274) 374331 

 

ASUHAN KEBIDANAN PADA IBU NIFAS NORMAL PADA NY. Tl USIA 

39 tahun P1A0AH1 POST PARATUM 3 HARI  

 

TANGGAL/JAM : 26 Februari 2023/09.00 WIB 

S Ibu mengatakan senang atas kelahirannya, masih merasa lemas dan 

mulas, nyeri pada luka jahitan operasi, masih belum bisa bergerak 

banyak. 

a. Riwayat Psikososial 

Ibu mengatakan merasa senang atas kelahiran anaknya. 

Ibu mengatakan suami dan keluarga sangat senang dengan 

kelahiran bayi keduanya ditandai dengan selalu menemani dan 

membantu selama kehamilan hingga masa nifasnya. 
 

Kebutuhan Makan & Minum  : Ibu sudah makan makan dan 

minum, jenis :Nasi, lauk, sayur, 

buah, dan snack 

Istirahat Post Partum : Ibu mengatakan tidur 3-4 jam 

setelah persalinan 

Aktivitas : Ibu sudah bisa duduk tapi 

masih takut bergerak lebih aktif 

Eliminasi post partum : Ibu sudah BAB dan BAK 

O Tekanan darah   : 120/80 mmHg 

Nadi : 76 x/menit 

Suhu  : 36,6oC 

Keadaan fisik ibu : ibu mengatakan Payudara ibu simetris, tidak ada 

benjolan abnormal, putting susu menonjol, areola kehitaman, 

pengeluaran Asi +/+ 
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Abdomen : Luka post operasi baik, masih basah, TFU pertengahan 

simpisis pusat, uterus keras. 

Genetalia :pengeluran darah berwarna merah (lochea rubra) tidak 

berbau busuk, tidak ada tanda- tanda infeksi ,  

PPV ± 15 cc. 

Ekstremitas atas dan bawah : tidak ada bengkak 

A NY. Tl Usia 39 tahun P1A0AH1 Post SC 3 hari 

P 1) Memberitahu ibu bahwa hasil pemeriksaan baik, TD : 120/80 

mmHg, TFU ½ symp pusat, kandung kencing kosong dan 

pengeluaran pervaginam berupa darah, dengan jumlah yang 

normal 

Hasil : Ibu senang mengetahui hasil pemeriksaan baik,dan dalam 

kondisi normal. 

2) Memberikan KIE dan mengajarkan ibu tentang teknik menyusui, 

ASI eksklusif, dan memotivasi ibu untuk memberikan ASI secara 

on demand. Memastikan ibu menyusui bayinya dengan baik dan 

tidak memperlihatkan tanda- tanda penyulit dan mengajarkan ibu 

melakukan teknik marmet apabila asi yang keluar mulai 

berkurang 

hasilIbu mengerti dan dapat melakukannya Hasil: bayi menyusui 

dengan baik secara on demand dan ibu akan melakukan teknik 

marmet sesuai yang ajarkan bidan. 

3) Mengajarkan ibu untuk latihan mobilisasi dengan memiringkan 

badan ke kanan dan kekiri dengan rutin dan hati hati, ibu harus 

sudah bisa berjalan di hari ketiga agar pemulihan luka lebih 

optimal.  

4) mengajarkan ibu perawatan payudara seperti Payudara harus 

dibersihkan dengan teliti setiap hari selama mandi dan sekali lagi 

ketika hendak menyusui. Hal ini akan mengangkat kolostrum 
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yang kering atau sisa susu dan membantu mencegah akumulasi 

dan masuknya bakteri baik ke puting maupun ke mulut bayi.   

5) Memberitahu ibu untuk istirahat yang cukup, makan-makanan 

gizi seimbang serta minum air putih 10 gelas perhari, 

Hasil : Ibu mengerti dan bersedia melakukanya 

6) Memberitahu ibu tentang bahaya masa nifas sepeti pengeluaran 

darah pervaginam yang abnormal, payudara bengkak kemerahan 

dan panas, sakit kepala hebat, pandangan kabur dan infeksi pada 

luka jahitan post operasi dengan tanda infeksi yaitu bengkak, 

kemerahan, demam, luka berbau dan jahitan membuka. Apabila 

terdapat salah satu tanda tersebut ibu harus datang ke petugas 

kesehatan atau fasilitas kesehatan. 

Hasil : Ibu mengerti dan bersedia datang ke fasilitas kesehatan 

terdekat apabila ada keluhan 

7) Menganjurkan ibu untuk melakukan kunjungan ulang 1 mingu 

kemudian 

Hasil : Ibu mengerti dan akan melakukan kunjungan ulang 1 

minggu kemudian 

Mendokumentasikan hasil pemeriksaan pada buku KIA Hasil : 

Hasil pemeriksaan sudah didokumentasikan. 
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Kunjungan Nifas ke-2 

 

PRODI PENDIDIKAN PROFESI BIDAN 

JURUSAN KEBIDANAN POLTEKKES KEMENKES YOGYAKARTA 

Jalan Mangkuyudan MJ III/304 Yogyakarta 55143 Telp (0274) 374331 

 

ASUHAN KEBIDANAN PADA IBU NIFAS NORMAL PADA NY.S USIA 

19 tahun P1A0AH1 POST PARATUM 18 HARI 

 

Kunjungan via Whatsapp 

TANGGAL/JAM : 1 Maret 2023 

S Ibu mengatakan saat ini tidak ada keluhan  

Ibu menanyakan seputar ASI 

O Tidak dilakukan karena via whatsapp 

A NY. Tl Usia 39 tahun P1A0AH1 Post SC 7 hari 

P 1. Memberi apresiasi karena ibu tetap memberi ASI Esklusif kepada 

bayinya dan tetap memotivasi ibu untuk tetap memberika asi 

Eksklusif on demand. 

2. menjawab pertanyaan ibu seputar ASI terkait ASI perah. Bahwa ASI 

yang sudah diperah dapat tahan 6-8 jam bila tempat penyimpanan asi 

bersih di suhu ruangan. Jika disimpan dalam kulkas akan tahan 3-8 

hari, jika didalam freezer akan tahan 3-6 bulan.  

3. Menganjurkan ibu untuk memenuhi asupan nutrisi dengan gizi yang 

baik karena kualitas asi yang baik berasal dari asupan nutrisi yang 

baik pula. istirahat yang cukup dengan cara ibu tidur/istirahat ketika 

bayinya sedang tidur. Ibu mengerti. 

4. Mendokumentasikan tindakan. Tindakan telah didokumentasikan..   
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Lampiran  

Lampiran 1. Lembar Informed Consent COC 
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Lampiran 2. Kunjungan rimah 12 Desember 2022 
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  Lampiran 3. Kunjungan 31 Desember 
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Lampiran 4. Nifas hari ke 3  
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Lampiran 5. Journal acuan 
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