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Lampiran 1. SOAP Askeb 

Askeb Kehamilan 1 

PRODI PENDIDIKAN PROFESI BIDAN 

JURUSAN KEBIDANAN POLTEKKES KEMENKES YOGYAKARTA 

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

ASUHAN KEBIDANAN PADA IBU HAMIL 

NY. J USIA 32 TAHUN G2P1A0AH1 HAMIL 37+2 MINGGU 

DI PUSKESMAS SEYEGAN 

 

No RM  : 01.09.0117 

Tanggal/ jam : 22 Januari 2024/ 09.00 WIB 

Identitas 

Nama 

Umur 

Agama 

Suku/Bangsa 

Pendidikan 

Pekerjaan 

Alamat 

 

Telpon  

 Istri 

: Ny. J 

: 31 Tahun 

: Islam 

: Jawa/ Indonesia 

: SMP 

: IRT 

:Grogol RT/RW 5/18, Kec. 

Morgodadi 

: 081 617 XXX XXX 

 

 Suami Suami 

: Tn. D 

: 32 Tahun 

: Islam 

: Jawa/ Indonesia 

: SMP 

: Swasta 

:Grogol,RT/RW5/18, 

Kec. Morgodadi 

: - 

S Ibu datang ingin memeriksakan kehamilannya dan saat ini tidak ada 

keluhan. Berdasarkan riwayat menstruasi, menarche 12 tahun, 

siklus 28 hari, teratur, lama menstruasi 7 hari, tidak mengalami 

disminore, ganti pembalut 4-5 kali/hari serta tidak mengalami 

keputihan. Ny.J dan suami sudah menikah selama 7 tahun dan ini 

merupakan pernikahan pertama. HPHT15-5-2023, HPL22-2-2024, 

saat ini umur kehamilan 38+6 minggu. Kehamilan ini merupakan 

kehamilan kedua bagi Ny.J dan belum pernah mengalami abortus. 
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Anak pertama Ny.J lahir spontan tanpa komplikasi. Berat badan 

lahir anak pertama adalah 3100 gram. 

ANC dilakukan sejak kehamilan 11 minggu di Puskesmas Seyegan. 

Telah melakukan ANC sebanyak 12 kali selama kehamilan, pada 

trimester I sebanyak 2 kali, trimester II sebanyak 4 kali, trimester III 

sebanyak 6 kali, pemeriksaan dilakukan di Puskesmas Seyegan dan 

dokter spesialis kandungan. TT hamil tidak diberikan karena pasien 

telah mendapat TT 5 kali seumur hidup. 

Ny.J pernah menggunakan KB kondom sebelum hamil ini. Ibu takut 

menggunakan KB lain karena takut berat badan naik kalau berKb 

dan tidak mendapatakan haid. Berdasarkan riwayat kesehatan, Ny.J 

tidak pernah dan tidak sedang menderita penyakit  hipertensi, DM, 

asma, jantung, HIV dan Hepatitis B. Sedangkan dari keluarga ibu 

Ny.J tidak pernah dan tidak sedang menderita penyakit  hipertensi, 

DM, asma, jantung, HIV dan Hepatitis B. 

 

O Keadaan umum ibu baik, TD 118/93 mmHg, N: 81x/mnt, R: 20x/mnt, 

S : 36,70C. BB sebelum hamil 54 kg, BB saat ini 70 kg, TB 148 cm, 

,IMT 24,65, Lila 27 cm. Berdasarkan palpasi leopold TFU 33 cm, 

punggung kiri, presentasi kepala, dan kepala sudah masuk panggul, 

DJJ 150 kali/menit, teratur. TBJ 3255 gram, tidak ada oedem di 

ekstermitas. Berdasarkan pemeriksaan laboratorium tanggal 06 

Desember 2023 di .Hb 13,7 gr /dl, protein urin negatif, HIV negatif, 

sifilis negatif, HbSAg non reaktif 

 

A Ny.J usia 31 tahun G2P1AbO Umur Kehamilan 37+2 minggu Janin 

tunggal hidup  

Masalah : Tidak ada 

Kebutuhan segera : Tidak ada 

 

P 1. Memberitahu hasil pemeriksaan bahwa saat ini ibu dan janin 
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dalam keadaan sehat.  

Evaluasi : Ibu mengerti kondisi kesehatan dirinya.  

2. Memberi KIE tentang gizi ibu hamil yaitu ibu mengkonsumsi 

makanan yang bergizi seimbang untuk kebutuhan ibu dan janin, 

ibu makan makanan yang mengandung karbohidrat, protein, dan 

vitamin. 

Evaluasi : Ibu mengerti tentang gizi pada ibu hamil dan dapat 

menyebutkan kebutuhan kembali kebutuhan gizi ibu hamil. 

3. Memberi KIE kebutuhan istirahat pada ibu hamil yaitu istirahat 

malam minmal 7-8 jam dan siang kurang lebih 1-2 jam ibu 

berbaring tanpa pikiran. 

Evaluasi : Ibu mengerti penjelasan yang diberikan dan dapat 

menyebutka kembali. 

4. Memberi ibu obat penambah darah (Fe) 15 tablet, kalsium (kalk) 

15 tablet dan vitamin C 15 tablet untuk diminum masing-masing 

1x setiap hari.  

Evaluasi :Ibu menerima obat yang diberikan oleh bidan dan 

bersedia mengonsumsi setiap hari.  

5. Memberitahu ibu tanda bahaya kehamilan yang harus diwaspadai 

ibu diantaranya pusing yang berlebihan, bengkak pada kaki dan 

muka, mual dan muntah yang berlebihan, gerak janin berkurang, 

keluar darah dari jalan lahir, dan merasa lemas. Bila terdapat salah 

satu dari tanda bahaya tersebut, ibu harus segera periksa ke 

fasilitas kesehatan terdekat.  

Evaluasi :Ibu mengerti tanda bahaya kehamilan.  

6. Menjelaskan pada ibu mengenai tanda-tanda persalinan yaitu 

keluar air ketuban, keluar lendir darah, kontraksi yang sering dan 

teratur. Apabila muncul tanda-tanda tersebut maka ibu harus 

segera ke fasilitas kesehatan terdekat.  

Evaluasi :Ibu mengerti tanda-tanda persalinan.  

7. Memberitahu ibu jadwal kunjungan ulang yaitu 1 minggu lagi atau 
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bila ada keluhan.  

Evaluasi :Ibu mengerti jadwal kunjungan ulang  

8. Melakukan dokumentasi asuhan yang telah dilakukan. 

Evaluasi :Dokumentasi telah selesai dilakukan  
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Askeb Kehamilan 2 

 

PRODI PENDIDIKAN PROFESI BIDAN 

JURUSAN KEBIDANAN POLTEKKES KEMENKES YOGYAKARTA 

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

ASUHAN KEBIDANAN PADA IBU HAMIL 

NY. J USIA 32 TAHUN G2P1A0AH1 HAMIL 38+4 MINGGU 

DI PUSKESMAS SEYEGAN 

 

No RM  : 01.09.0117 

Tanggal/ jam : 30 Januari 2024/ 13.00 WIB 

Identitas 

Nama 

Umur 

Agama 

Suku/Bangsa 

Pendidikan 

Pekerjaan 

Alamat 

 

Telpon  

 Istri 

: Ny. J 

: 31 Tahun 

: Islam 

: Jawa/ Indonesia 

: SMP 

: IRT 

:Grogol RT/RW 5/18, Kec. 

Morgodadi 

: 081 617 XXX XXX 

 Suami Suami 

: Tn. D 

: 32 Tahun 

: Islam 

: Jawa/ Indonesia 

: SMP 

: Swasta 

:Grogol,RT/RW5/18, 

Kec. Morgodadi 

: - 

 

S Ibu saat ini ada keluhan kaki pegal-pegal, sedikit merasa cemas 

karena hamil dalam usia tua dan belum ada tanda-tanda persalinan. 

Ibu mengatakan ibu tidak ada melakukan hubungan suami istri 

karena takut terjadi sesuatu pada bayi yang dikandungnya. Riwayat 

biopsikososial Ibu mengatakan siap fisik dan mental menghadapi 

persalinan, hubungan dengan tetangga dan keluarga baik, tidak ada 

masalah. Rencana persalinan ditemani oleh suami dan ibu kandung. 

Ibu mengatakan tidak mempunyai kepercayaan terhadap mitos-
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mitos atau budaya tertentu. Usia kehamilan sekarang adalah 38 

minggu 3 hari. Ibu mengatakan gerakan janin aktif > 10 kali dalam 

12 jam. Ibu mengatakan tablet tambah darah diminum setiap hari. 

Ibu masih melakukan aktivitas pekerjaan rumah dan bekerja sebagai 

gojek di dekat rumahnya untuk antar jemput anak tetangga sekolah. 

Ibu istirahat siang kurang lebih 1 -2 jam, malam sekitar 7 jam, ibu 

mengalami sering terbangun tengah malam untuk buang air kecil 

sebanyak 1-2x.  HPHT15-5-2023, HPL22-2-2024, saat ini umur 

kehamilan 38+4 minggu.  

 

O Keadaan umum ibu saat ini baik, kesadaran composmenthis, TD 

118/93 mmHg, N: 81x/mnt, R: 20x/mnt, S : 36,70C. BB sebelum 

hamil 54 kg, BB saat ini 70 kg, TB 148 cm, ,IMT 24,65, Lila 27 cm. 

Berdasarkan palpasi leopold TFU 33 cm, punggung kiri, presentasi 

kepala, dan kepala sudah masuk panggul, DJJ 150 kali/menit, teratur. 

TBJ 3255 gram. Berdasarkan pemeriksaan laboratorium tanggal 06 

Desember 2023 di .Hb 13,7 gr /dl, protein urin negatif, HIV negatif, 

sifilis negatif, HbSAg non reaktif. Tidak ada oedem di ekstermitas. 

 

A Ny.J usia 31 tahun G2P1AbO Umur Kehamilan 38+4 minggu Janin 

tunggal hidup  

Masalah : kaki pegal-pegal, sedikit merasa cemas karena hamil 

dalam usia tua dan belum ada tanda-tanda persalinan 

Kebutuhan segera : Tidak ada 

 

P 1. Memberitahu hasil pemeriksaan bahwa saat ini ibu dan janin 

dalam keadaan sehat.  

Evaluasi : Ibu mengerti kondisi kesehatan dirinya.  

2. Memberikan KIE tentang keluhan yang dialami ibu yaitu kaki 

pegal-pegal merupakan kondisi yang normal di mana kepala bayi 

semakin turun dan menekan pembuluh darah sehingga peredaran 
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ke kaki tidak lancar sehingga mengakibatkan kaki menjadi pegal-

pegal. Untuk mengatasinya ibu sebaiknya tidak terlalu lama 

berdiri atau duduk dan meninggikan kaki saat tidur. 

Evaluasi :Ibu mengerti penjelasan yang diberikan dan akan 

mengikuti anjuran yang diberikan. 

3. Memberikan KIE agar ibu tidak perlu cemas karena belum lewat 

bulan. Bidan memberikan KIE manfaat berhubungan suami istri 

saat kehamilan trimester III. Menganjurkan ibu untuk 

berhubungan suami istri untuk merangsang kontraksi dan usia 

kehamilan ibu sudah cukup bulan. 

Evaluasi :Ibu tenang dan akan mengikuti anjuran yang diberikan. 

4. Bidan memberikan tentang tanda-tanda persalinan yaitu keluar 

air ketuban, keluar lendir darah, kontraksi yang sering dan teratur, 

persiapan persalinan seperti foto kopi kartu BPJS, KK, buku KIA, 

pakaian ibu, pakaian ganti, pembalut ibu, makanan dan minuman 

ringan untuk ibu, transportasi, biaya, donor darah. 

Evaluasi :Ibu mengerti tanda-tanda persalinan dan persiapan 

persalinan.  

5. Mengingatkan ibu minum ibu obat penambah darah (Fe), kalsium 

(kalk) dan vitamin C untuk diminum masing-masing 1x setiap 

hari.  

Evaluasi :Ibu meminum obat yang diberikan oleh bidan 

Puskesmas.  

6. Memberitahu ibu tanda bahaya kehamilan yang harus diwaspadai 

ibu diantaranya pusing yang berlebihan, bengkak pada kaki dan 

muka, mual dan muntah yang berlebihan, gerak janin berkurang, 

keluar darah dari jalan lahir, dan merasa lemas. Bila terdapat 

salah satu dari tanda bahaya tersebut, ibu harus segera periksa ke 

fasilitas kesehatan terdekat.  

Evaluasi :Ibu mengerti tanda bahaya kehamilan.  

7. Memberitahu ibu jadwal kunjungan ulang yaitu 1 minggu lagi 
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atau bila ada keluhan.  

Evaluasi :Ibu mengerti jadwal kunjungan ulang  

8. Melakukan dokumentasi asuhan yang telah dilakukan. 

Evaluasi :Dokumentasi telah selesai dilakukan 
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Asuhan Kebidanan Persalinan 

 

PRODI PENDIDIKAN PROFESI BIDAN 

JURUSAN KEBIDANAN POLTEKKES KEMENKES YOGYAKARTA 

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

 

ASUHAN KEBIDANAN PADA IBU BERSALIN 

NY. J USIA 31 TAHUN G2P1A0AH1 HAMIL 38 +6 MINGGU 

DI DI PUSKESMAS SEYEGAN 

 

No RM  : 01.09.0117 

Tanggal/ jam : 02 Februari 2024/ 10 .00 WIB 

Identitas 

Nama 

Umur 

Agama 

Suku/ Bangsa 

Pendidikan 

Pekerjaan 

Alamat 

 

Telpon 

 Istri 

: Ny. J 

: 31 Tahun 

: Islam 

: Jawa/ Indonesia 

: SMP 

: IRT 

: Grogol, RT/RW 5/18, Kec.   

Morgodadi 

: 081 617 XXX XXX 

 Suami Suami 

: Tn. D 

: 32 Tahun 

: Islam 

: Jawa/ Indonesia 

: SMP 

: Swasta 

: Grogol, RT/RW 5/18, 

Kec. Morgodadi 

: - 

 

S 1. Ibu datang Puskesmas Seyegan tanggal 02 Februari 2024 pukul 

10.00 WIB ditemani suami untuk memeriksakan keluhannya. 

Ibu belum merasa kenceng- kenceng dan ibu merasakan keluar 

air-air dari jalan   lahir sejak dirumah pukul 09.00 WIB warna 

cairan putih jernih. Saat ini umur kehamilan 38+6 minggu 

2. Ibu mengatakan HPHT: 15 -05- 2023 dan HPL: 22-03-2023 
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O 1. Pemeriksaan Umum  

a. KU : baik, kesadaran compos mentis  

b. Tanda vital : TD 132/87 mmHg, Nadi : 80 kali/menit, 

Respirasi : 20 kali/menit, Suhu : 36,3°C  

2. Pemeriksaan Khusus  

a. Muka : tidak pucat, conjungtiva tidak pucat  

b. Perut  

1) Inspeksi : Membesar memanjang, tidak ada bekas luka 

operasi, tidak tampak striae gravidarum  

2) Palpasi  

a) Leopold 1 : Teraba bulat, lunak, tak lenting, kesimpulan 

bokong janin, TFU 3 jari dibawah px Mc Donald TFU 

32 cm  

b) Leopold II : Sebelah kiri ibu teraba berbenjol-benjol, 

bagian kecil janin, kesimpulan ekstremitas janin, perut 

sebelah kanan ibu teraba keras, datar, kesimpulan 

punggung janin  

c) Leopold III : Teraba bulat, keras, lenting, tidak dapat 

digoyangkan, kesimpulan kepala janin sudah masuk 

panggul  

d) Leopold IV : Divergen, kesimpulan bagian terbawah 

janin sudah masuk panggul,  

UK 38+6 mg, TBJ = (32-11) x 155 = 3255 gr. Penurunan 

Kepala 2/5. Kontraksi : Durasi 20 detik, frekuensi 1 

kali/ 30 menit, his tidak teratur  

3) Auskultasi : Punctum maksimum pu-ka, DJJ 144 

kali/menit teratur. Genetalia : tanda chadwick ada, varises 

tidak ada, edema tidak ada, pengeluaran lendir darah  

4) Periksa Dalam : tanggal 02 Februari 2024/ Jam 10.00 WIB 

a) Indikasi : Ibu mengatakan ada kenceng-kenceng dan 

keluar air air dari jalan lahir  
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b) Tujuan : Mengetahui adanya pembukaan serviks 

c)  Hasil : V/U tenang, dinding vagina licin, portio lunak 

tipis, pembukaan 1 cm, kepala sudah masuk panggul, 

HI, selaput ketuban (-), AK -. 

5) Kaki : Simetris, gerakan bebas, varises: tidak ada, edema: 

tidak ada 

Pemeriksaan tes lakmus : positif 

 

A Ny.J umur 32 tahun G2P1Ab₀ hamil 38+6 mg, janin tunggal, hidup, 

intrauterine dalam persalinan kala I fase laten dengan KPD 

Masalah : KPD 

Tindakan segera : KIE Keadaan ibu dan janin, Kolaborasi dengan 

dokter untuk penanganan KPD 

 

P 1. Menyampaikan hasil pemeriksaan pada ibu dan suami bahwa 

ketuban ibu sudah pecah.  

Ibu dan suami merespon dengan baik.  

2. Melakukan observasi ku ibu, TTV ibu, his, djj, kemajuan 

persalinan, setiap 1 jam 

Keadaan umum ibu baik, TTV dalam batas normal, djj normal 

3. melakukan informed consent pemasangan infus RL 20 tpm  

Ibu bersedia dilakukan pemasangan infus dan menandatangani 

informed consent. 

4. Menganjurkan ibu untuk tidak banyak bergerak, bila hendak 

istirahat, upayakan istirahat dengan posisi nyaman miring kiri 

agar sirkulasi oksigen ke janin optimal dan agar air ketuban tidak 

terus terusan keluar.  

Ibu merespon dengan baik. Ibu BAK di atas tempat tidur 

menggunakan pispot. 

5. Menganjurkan untuk tidur miring kiri dan menarik nafas dalam 

bila ada his/ kenceng- kenceng  
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6. Memberi dukungan pada ibu untuk tenang dalam menghadapi 

persalinan. Suami dianjurkan untuk terus mendampingi dan 

mendo’akan.  

Ibu merespon dengan baik, suami siap membantu dan menemani.  

7. Menganjurkan ibu untuk tetap makan minum  

Ibu minum air putih dan cairan ber ion, makan kue kering dan nasi. 

 

Catatan Perkembangan Persalinan Kala I Fase Laten 

Tanggal : 02 Februari 2024/ 14 .00 WIB 

1. Data Subjektif 

Ibu mengatakan kencang-kencang mulai sering, cairan 

ketuban masih mengalir, ibu sudah BAK. 

2. Data Objektif 

Keadaan umum ibu baik, kesadaran compos menthis, TD 

113/76 mmHg, nadi 88x/mnt, R 20 x/mnt, S 36,6 °C, his 2-

3x/10 mnt, lama 20-30 dtk, Djj 162 x/mnt, tidak teratur, 

hasil pemeriksaan dalam hasilnya vulva/ vagina tenang, 

dinding vagina licin, pembukaan 2 cm, kepala sudah masuk 

panggul, HI, selaput ketuban -, air ketuban +, STLD -. 

3. Analisa 

Ny. J usia 31 tahun G2P1A0AH1 hamil 38 +6 inpartu kala I 

fase laten dengan KPD dan fetal distres 

4. Penatalaksanaan 

a. Memberitahu ibu bahwa ibu mengalami ketuban pecah 

sebelum waktunya dan bayi dalam keadaan stres didalam 

rahim. 

Evaluasi : ibu mengerti dengan keadaan yang dialami. 

b. Melakukan informed consent untuk dilakukan tindakan 

rujukan  

Evaluasi : Ibu bersedia untuk dilakukan rujukan  

c. Mengubah tetesan infus RL menjadi tetesan guyur 
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Evaluasi : Tetesan infus RL guyur 

d. Memasang oksigen kanul 3 liter per menit. 

Evaluasi : Oksigen 3 lpm terpasang. 

e. Memposiskan ibu dalam posisi miring kiri agar 

oksigenasi ibu lancar. 

Evaluasi : Ibu miring kiri 

f. Melakukan rujukan  

Evaluasi : Ibu dirujuk ke RS Sakina Idaman. 
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Askeb BBL dan Neonatus 

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 J UMUR 12 JAM  

No. MR  : - 

Tanggal/ Jam : 03 Februari 2024/ 08.00 WIB 

 

Identitas 

Nama 

Umur 

Agama 

Suku/ Bangsa 

Pendidikan 

Pekerjaan 

Alamat 

 

Telpon 

 Ibu 

: Ny. J 

: 31 Tahun 

: Islam 

: Jawa/ Indonesia 

: SMP 

: IRT 

: Grogol, RT/RW 5/18, Kec.   

Morgodadi 

: 081 617 XXX XXX 

 Suami Bapak 

: Tn. D 

: 32 Tahun 

: Islam 

: Jawa/ Indonesia 

: SMP 

: Swasta 

: Grogol, RT/RW 5/18, 

Kec. Morgodadi 

: - 

 

S Ibu mengatakan bayi baru lahir pkl 20.00 WIB, menangis kuat, 

kemerahan, gerakan aktif. 

O Hasil pemeriksaan berdasarkan buku KIA diperoleh berat badan 

lahir 2710 gram, panjang badan 48 cm, dan lingkar kepala 33 cm. 

Pemeriksaan fisik bayi menunjukkan bayi dalam keadaan normal, 

tidak ada kelainan maupun kecacatan. Pemberian salep mata pada 

mata kanan dan mata kiri serta injeksi vitamin K 1 mg secara    IM 

pada paha kiri 1/3 bagian luar atas sudah dilakukan 

A Bayi Ny. J umur 12 jam normal 
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P 1. Memberitahu hasil pemeriksaan kepada orangtua bahwa kondisi 

bayi baik.  

Orangtua mengerti kondisi anaknya  

2. Menganjurkan ibu agar suami dan ibu kandung membantu 

menjaga kehangatan bayi dengan mengganti pakaian bayi bila 

basah atau kotor.  

Suami dan ibu kandung mau menyelimuti bayi dan membantu 

mengganti popok. 

3. Memberitahu pada ibu untuk memberikan ASI sesering mungkin 

pada bayi minimal tiap 2 jam atau sesuai kebutuhan dan 

membantu ibu menyusui bayinya.  

Ibu mengerti dan bersedia memberikan ASI sesering mungkin  

4. Memberitahu perawatan bayi yaitu mengganti popok apabila bayi 

BAB dan BAK tidak boleh diberi bedak pada daerah kelamin 

memberitahu cara merawat tali pusat yaitu dengan cara dibiarkan 

kering dan bersih.  

Keluarga mengerti cara merawat bayi.  

5. Memberitahu ibu tanda bahaya bayi baru lahir diantaranya yaitu 

merintih, demam, kulit berwarna kuning, tidak mau menyusu, dan 

muntah. Apabila terdapat salah satu dari tanda tersebut maka ibu 

harus segera melaporkan ke bidan.  

Ibu mengerti tanda bahaya bayi baru lahir. 
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Askeb Nifas 

 

PRODI PENDIDIKAN PROFESI BIDAN 

JURUSAN KEBIDANAN POLTEKKES KEMENKES YOGYAKARTA 

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

 

ASUHAN KEBIDANAN PADA IBU NIFAS 

NY. J UMUR 31 TAHUN P2A0A POST SC NIFAS HARI KE 6 

 

 

TANGGAL/JAM  : 08 Februari 2024/ 15.30 WIB 

 

Identitas 

Nama 

Umur 

Agama 

Suku/ Bangsa 

Pendidikan 

Pekerjaan 

Alamat 

 

No Telepon 

 Istri 

: Ny. J 

: 31 Tahun 

: Islam 

: Jawa/ Indonesia 

: SMP 

: IRT 

:Grogol RT/RW 5/18 

Morgodadi 

: 081 617 XXX XXX 

Suami 

: Tn. D 

: 32 Tahun 

: Islam 

: Jawa/ Indonesia 

: SMP 

: Swasta 

: Grogol RT/RW : 5/18 

Morgodadi 

: - 

 

S Ibu mengatakan perdarahan nifas dalam batas normal, darah berwarna 

merah bercampur kekuningan, tidak ada nyeri luka operasi, luka operasi 

baik, tidak kemerahan, pengekuaran ASI lancar. Ibu sudah bisa 

beraktivitas dan dibantu oleh suami dan ibu kandung. BAB dan BAK 

lancar tidak ada keluhan. Ibu meminum obat yang diberikan dari RS 

yaitu amoksicilin 3x500 mg, vitamin C 3x50 mg, dan tablet tambah 

darah 1x1 tablet. 
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Ibu sudah melakukan aktivitas sehari-hari dan tidak ada keluhan. Dalam 

melakukan pekerjaan rumah dan merawat bayi ibu dibantu oleh suami 

dan ibu kandung. Ibu mengatakan pola tidur berkurang karena saat 

malam hari bayi sering rewel. Pada malam hari ibu tidur selama 3-4 jam 

dan siang hari 1 jam. Keadaan emosional ibu stabil. Ibu mengatakan 

bahagia dengan kelahiran bayinya, ibu dapat merawat bayinya. Dalam 

merawat bayi dan melakukan pekerjaan rumah tangga ibu dibantu oleh 

suami dan ibu kandung. 

 

O 1. Pemeriksaan Umum 

KU: Baik 

Kesadaran: Composmentis 

2. Pemeriksaan tanda vital   

TD 120/80 mmHg  

N 86 kali/menit 

 R 22 kali/menit  

S 36,5°C 

3. Pemeriksaan fisik 

Mata: sklera putih, konjungtiva merah muda 

Payudara: Simetris, ada pengeluaran kolostrum dari puting 

Abdomen: TFU 2 jari dibawah pusat, kontraksi keras, Luka operasi 

normal, tidak terbuka dan tidak ada tanda infeksi seperti kemerahan, 

bengkak dan bernanah. 

Genetalia: Pengeluaran darah normal dan berwarna merah 

 

A Ny. J Umur 32 tahun P2A0 Post SC Nifas hari ke 6 

Masalah : Tidak ada 

Kebutuhan : KIE perawatan luka SC dan pola aktivitas dan istirahat 

 

P 1. Memberitahu ibu hasil pemeriksaan kepada ibu bahwa ibu dalam 

keadaan baik. 
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Evaluasi : Ibu mengerti hasil pemeriksaan yang disampaikan  

2. Memberikan KIE kepada ibu untuk beristirahat terutama disaat 

bayinya tidur, untuk mencegah kelelahan.  

Evaluasi : Ibu mengerti dengan penjelasan yang diberikan 

3. Memuji suami ibu dan ibu kandung ibu karena ikut membantu ibu merawat 

bayinya dan menyarankan agar suami tetap ikut bergantian membantu 

merawat bayi dan ibunya 

Evaluasi : Ibu mengatakan suami dan ibu kandung akan tetap 

membantu ibu dalam merawat dirinya dan bayi nya. 

4. Memberikan KIE kepada ibu untuk memberikan ASI eksklusif pada 

bayinya.  

Evaluasi :Ibu bersedia akan memberikan ASI eksklusif untuk 

bayinya.  

5. Memberikan KIE kepada ibu untuk meningkatkan pemenuhan 

kebutuhan nutisi dan memenuhi kebutuhan cairan dengan 

mengkonsumsi air putih sebanyak 2-3 liter/hari.  

Evaluasi : Ibu bersedia melakukannya.  

6. Memberikan KIE kepada ibu untuk menjaga kebersihan untuk 

mencegah terjadinya infeksi pada luka jahitan 

Evaluasi :Ibu mengerti dan akan melakukannya.  

7. Memberikan KIE kepada ibu mengenai tanda bahaya nifas seperti 

demam, bengkak di tangan, wajah dan kaki, pandangan mata kabur, 

nyeri di perut bagian bawah, payudara bengkak, merah dan nyeri. 

Jika ada salah satu tanda bahaya yang timbul, ibu diminta untuk 

segera ke fasilitas kesehatan terdekat.  

Evaluasi : Ibu bersedia melakukannya jika mengalami tanda-tanda 

yang ada.  

8. Menganjurkan ibu untuk konrol ulang ke RS Sakina Idaman atau 

sewaktu-waktu bila ada keluhan 

Evaluasi : Ibu bersedia melakukan nya 
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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 IBU NIFAS 

NY. J UMUR 31 TAHUN P2A0A NIFAS HARI KE 28 

 

 

TANGGAL/JAM  : 03 Maret 2024 / 15.00 WIB 

 

Identitas 

Nama 

Umur 

Agama 

Suku/ Bangsa 

Pendidikan 

Pekerjaan 

Alamat 

 

No Telepon 

 Istri 

: Ny. J 

: 31 Tahun 

: Islam 

: Jawa/ Indonesia 

: SMP 

: IRT 

:Grogol RT/RW 5/18 

Morgodadi 

: 081 617 XXX XXX 

Suami 

: Tn. D 

: 32 Tahun 

: Islam 

: Jawa/ Indonesia 

: SMP 

: Swasta 

: Grogol RT/RW : 5/18 

Morgodadi 

: - 

 

S Ibu mengatakan saat ini tidak ada keluhan, keadaannya baik dan sehat. 

Perdarahan nifas dalam batas normal, tidak ada perdarahan, darah 

berwarna kuning keputihan (lochea alba). Kondisi luka operasi baik. 

ASI lancar dan memberikan ASI tiap 2 jam sekali atau on demand. Ibu 

sudah kontrol ke RS tanggal 9 Februari 2024, hasil pemeriksaan ibu 

tidak ada masalah, ibu dianjurkan kontrol luka SC ke Puskesmas tgl 16 

Februari 2024.  

Pemenuhan nutrisi ibu makan 3-4 kali/hari dengan nasi, sayur, lauk dan 

buah, cemilan. Minum 2-3 liter/hari dengan air putih, teh, jus buah. BAB 
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dan BAK ibu tidak ada keluhan. Pada malam hari ibu tidur selama 4-5 

jam dan siang hari 1 jam. 

 

O 1. Pemeriksaan Umum 

KU: Baik 

Kesadaran: Composmentis 

2. Pemeriksaan fisik 

Mata: sklera putih, konjungtiva merah muda 

Payudara: Simetris, ada pengeluaran ASI dari puting 

Abdomen: TFU tidak teraba, Luka operasi normal, tidak terbuka dan 

tidak ada tanda infeksi seperti kemerahan, bengkak dan bernanah. 

Genetalia: Pengeluaran normal, lochea alba 

 

A Ny. J Umur 32 tahun P2A0 Post SC Nifas hari ke 28, normal 

Masalah : Tidak ada 

Kebutuhan : KIE pola istirahat 

 

P 1. Memberitahu ibu hasil pemeriksaan kepada ibu bahwa ibu dalam 

keadaan baik. 

Evaluasi : Ibu mengerti hasil pemeriksaan yang disampaikan  

2. Memberikan KIE kepada ibu untuk memberikan ASI eksklusif pada 

bayinya.  

Evaluasi :Ibu bersedia akan memberikan ASI eksklusif untuk 

bayinya.  

3. Memberikan KIE mengenai cara menyusui yang benar.  

Evaluasi : Ibu dapat mempraktikkannya dengan baik.  

4. Memberikan KIE kepada ibu untuk meningkatkan pemenuhan 

kebutuhan nutisi dan memenuhi kebutuhan cairan dengan 

mengkonsumsi air putih sebanyak 2-3 liter/hari.  

Evaluasi : Ibu bersedia melakukannya.  

5. Memberikan KIE kepada ibu untuk menjaga kebersihan untuk 



151 

 

 

 

mencegah terjadinya infeksi pada luka jahitan 

Evaluasi :Ibu mengerti dan akan melakukannya.  

6. Memberikan KIE kepada ibu untuk beristirahat terutama disaat 

bayinya tidur, untuk mencegah kelelahan.  

Evaluasi : Ibu mengerti dengan penjelasan yang diberikan.  

7. Memberikan KIE kepada ibu mengenai tanda bahaya nifas seperti 

demam, bengkak di tangan, wajah dan kaki, pandangan mata kabur, 

nyeri di perut bagian bawah, payudara bengkak, merah dan nyeri. 

Jika ada salah satu tanda bahaya yang timbul, ibu diminta untuk 

segera ke fasilitas kesehatan terdekat.  

Evaluasi : Ibu bersedia melakukannya jika mengalami tanda-tanda 

yang ada.  
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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 IBU NIFAS 

NY. J UMUR 31 TAHUN P2A0A POST SC NIFAS HARI KE 42 

 

TANGGAL/JAM  : 16 Maret 2024/ 15.00 WIB 

 

Identitas 

Nama 

Umur 

Agama 

Suku/ Bangsa 

Pendidikan 

Pekerjaan 

Alamat 

 

No Telepon 

 Istri 

: Ny. J 

: 31 Tahun 

: Islam 

: Jawa/ Indonesia 

: SMP 

: IRT 

:Grogol RT/RW 5/18 

Morgodadi 

: 081 617 XXX XXX 

Suami 

: Tn. D 

: 32 Tahun 

: Islam 

: Jawa/ Indonesia 

: SMP 

: Swasta 

: Grogol RT/RW : 5/18 

Morgodadi 

: - 

 

S Ibu mengatakan saat ini sudah tidak ada keluhan, darah nifas sudah tidak 

keluar hanya keluar seperti keputihan, pemberian ASI masih berlanjut 

dan lancar, bayi menyusu kuat. Ibu sudah kontrol jahitan SC ke 

Puskesmas Seyegan tanggal 16 Februari 2024. Hasilnya luka SC baik 

tidak ada tanda infeksi. 

Pemenuhan nutrisi ibu makan 3-4 kali/hari dengan nasi, sayur, lauk dan 

buah, cemilan. Minum 2-3 liter/hari dengan air putih, teh, jus buah. BAB 

dan BAK ibu tidak ada keluhan. Pada malam hari ibu tidur selama 6-7 

jam dan siang hari 1-2 jam. 
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O 1. Pemeriksaan Umum 

KU: Baik 

Kesadaran: Composmentis 

2. Pemeriksaan tanda vital   

TD 120/80 mmHg  

N 80 kali/menit 

 R 20 kali/menit  

S 36,5°C 

3. Pemeriksaan fisik 

Mata: sklera putih, konjungtiva merah muda 

Payudara: Simetris, ada pengeluaran ASI dari puting 

Abdomen: TFU tidak teraba, Luka operasi normal, tidak terbuka dan 

tidak ada tanda infeksi seperti kemerahan, bengkak dan bernanah. 

Genetalia: Pengeluaran normal dan berwarna seperti keputihan 

 

A Ny. J Umur 32 tahun P2A0 Post SC Nifas hari ke 42, normal 

Masalah : Tidak ada 

Kebutuhan : - 

 

P 1. Memberitahu ibu hasil pemeriksaan kepada ibu bahwa ibu dalam 

keadaan baik. 

Evaluasi : Ibu mengerti hasil pemeriksaan yang disampaikan  

2. Memberikan KIE kepada ibu untuk memberikan ASI eksklusif pada 

bayinya sampai usia 6 bulan.  

Evaluasi :Ibu bersedia akan memberikan ASI eksklusif untuk 

bayinya.  
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Asuhan Kebidanan Keluarga Berencana 

 

PRODI PENDIDIKAN PROFESI BIDAN 

JURUSAN KEBIDANAN POLTEKKES KEMENKES YOGYAKARTA 

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

 

ASUHAN KEBIDANAN PADA NY. J UMUR 31 TAHUN  

P2A0A AKSEPTOR KB BARU MAL 

 

TANGGAL/JAM  : 16 Maret 2024/ 15.00 WIB 

 

Identitas 

Nama 

Umur 

Agama 

Suku/ Bangsa 

Pendidikan 

Pekerjaan 

Alamat 

 

No Telepon 

 Istri 

: Ny. J 

: 31 Tahun 

: Islam 

: Jawa/ Indonesia 

: SMP 

: IRT 

:Grogol RT/RW 5/18 

Morgodadi 

: 081 617 XXX XXX 

Suami 

: Tn. D 

: 32 Tahun 

: Islam 

: Jawa/ Indonesia 

: SMP 

: Swasta 

: Grogol RT/RW : 5/18 

Morgodadi 

: - 

 

S Ibu memakai KB metode amenore laktasi (MAL) dan ibu merasa 

nyaman dengan KB tersebut. Ibu belum mendapatkan haid dan ibu 

menyusui bayinya secara ekslusif > 10 kali dalam sehari. Ibu 

menggunakan KB tersebut karena takut menggunakan KB yang dapat 

menambah berat badan dan tidak mendapatkan haid. Ibu mengatakan 

tidak ingin menambah anak lagi dalam waktu dekat. Ibu akan berdiskusi 



155 

 

 

 

terlebih dahulu dengan suami untuk metode KB setelah bayi usia 6 

bulan 

 

O 1. Pemeriksaan Umum 

KU: Baik 

Kesadaran: Composmentis 

2. Pemeriksaan tanda vital   

TD 120/80 mmHg  

N 86 kali/menit 

 R 22 kali/menit  

S 36,5°C 

3. Pemeriksaan fisik 

Mata: sklera putih, konjungtiva merah muda 

Payudara: Simetris, ada pengeluaran kolostrum dari puting 

Abdomen: TFU 2 jari dibawah pusat, kontraksi keras, Luka operasi 

normal, tidak terbuka dan tidak ada tanda infeksi seperti kemerahan, 

bengkak dan bernanah. 

Genetalia: Pengeluaran darah normal dan berwarna merah 

 

A Ny. J Umur 32 tahun P2A0 Akseptor KB Baru MAL 

Masalah : Tidak ada 

Kebutuhan : - 

 

P 1. Memberitahu ibu hasil pemeriksaan kepada ibu bahwa ibu dalam 

keadaan baik. 

Evaluasi : Ibu mengerti hasil pemeriksaan yang disampaikan  

2. Memberikan KIE kepada ibu untuk memberikan ASI eksklusif pada 

bayinya sampai usia 6 bulan.  

Evaluasi :Ibu bersedia akan memberikan ASI eksklusif untuk 

bayinya.  
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Lampiran 2. Informed Consent 
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Lampiran 3. Surat Keterangan Telah Menyelesaikan COC 

SURAT KETERANGAN 

Yang bertanda tangan di bawah ini: 

Nama Pembimbing Klinik : Iphigienia Iradati., S.Tr.Keb.,Bdn,  

     SKM.,M.Kes 

Instansi : Puskesmas Seyegan 

Dengan ini menerangkan bahwa: 

Nama Mahasiswa : Susila Ruhayati 

NIM : P07124523132 

Prodi : Pendidikan Profesi Bidan 

Jurusan : Kebidanan Poltekkes Kemenkes Yogyakarta 

Telah selesai melakukan asuhan kebidanan berkesinambungan dalam 

rangka praktik kebidanan holistik Continuity of Care (COC). Asuhan 

dilaksanakan pada tanggal 22 Januari 2024 sampai dengan 04 Maret 2024. 

Judul asuhan: Asuhan Berkesinambungan Pada Ny. J Usia 31 Tahun 

G2P1AB0AH1 Usia Kehamilan 37+2  deangan Kehamilan Normal di 

Puskesmas Seyegan. 

Demikian surat keterangan ini dibuat dengan sesungguhnya untuk 

dipergunakan sebagaimana mestinya. 

 

Yogyakarta, 04 Maret 2024 

       Pembimbing Klinik, 

      

 

            Iphigienia Iradati., S.Tr.Keb.,Bdn, SKM.,M.Kes 

NIP. 197409212006042015 
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Lampiran 4. Dokumentasi Kegiatan 
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Lampiran 5. Jurnal Referensi 
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