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LAMPIRAN 

Lampiran 1. Inform Consent 
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Lampiran 2. Asuhan Kebidanan ANC 1 

ASUHAN KEBIDANAN PADA IBU HAMIL  

NY. HD USIA 33 TAHUN G2P1AB0AH1 UMUR KEHAMILAN 38 

MINGGU 2 HARI DENGAN RIWAYAT SC DI WILAYAH KERJA 

PUSKESMAS BANGUNTAPAN II 

 

No. RM : 100000102 

Tanggal/Jam : 27 Februari 2025/ Jam 08.30 WIB 

 

SUBJEKTIF: 

Ny. HD usia 33 tahun datang ke puskesmas untuk kontrol rutin kehamilan tanpa 

keluhan. Ia menikah satu kali pada usia 25 tahun dan telah menikah selama 8 tahun. 

Kehamilan ini merupakan yang kedua, tanpa riwayat keguguran, dengan satu anak 

hidup. Menarche 12 tahun menstruasi teratur dengan siklus 28-30 hari, teratur, lama 

menstruasi 5-6 hari, tidak mengalami disminore, ganti pembalut 3-4 kali/hari serta 

tidak mengalami keputihan HPHT 04 Juni 2024, dan HPL 11 Maret 2025. 

Sebelumnya, ia menggunakan KB kondom sejak 2018 dan berhenti pada 2023 

untuk hamil. Tidak ada riwayat penyakit kronis atau menular. Pola makan, hidrasi 

dan istirahat baik, serta eliminasi lancar tanpa keluhan. Ny. HD dan suami menikah 

selama 8 tahun, usia anak terakhir adalah 7 tahun. Ny. HD mulai memeriksakan 

kehamilannya saat umur kehamilan 10 minggu. Selama hamil Ny. HD mengeluh 

pernah mual di Trimester I. 

 

OBJEKTIF: 

Keadaan umum Ny. HD baik dengan kesadaran compos mentis. Tanda-tanda vital 

dalam batas normal, dengan tekanan darah 115/75 mmHg, nadi 90 kali per menit, 

pernapasan 21 kali per menit, dan suhu tubuh 36,6°C. Berat badan 66,6 kg, LP 123 

cm, Lila 33 cm. tidak mengalami edema pada wajah dan eksermitas. konjungtiva 

merah muda dan sklera putih. Perut membesar sesuai usia kehamilan, terdapat linea 

serta striae gravidarum, terdapat bekas luka operasi SC. TFU 35 cm, punggung 
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kanan, presentasi kepala, divergen, DJJ 155 x/menit, TBJ 3720 gram. Berat badan 

sebelum hamul 58 kg dan tinggi badan ibu 165cm dengan lila 25 cm. 

Laboratorium (tgl 30 januari 2025): HB 11,5 gr/dl, HMT 38%, GDS 108, Protein 

urine negatif, reduksi negatif. 

 

ANALISA: 

1. Diagnosa   : Ny. HD usia 33 tahun G2P1Ab0Ah1 umur  

  kehamilan 38 minggu 2 hari dengan riwayat SC 

2. Masalah   : Riwayat SC 

3. Kebutuhan   : merujuk kepada dokter spesialis untuk mendapat  

  pelayanan persalinan dengan pantauan dokter  

  spesialis 

4. Kolaborasi  : dokter spesialis obgyn  

 

PENATALAKSANAAN: 

1. KIE hasil pemeriksaan ibu dan janin dalam keadaan baik. 

2. KIE anjuran ibu untuk tetap mempertahankan pola nutrisi dan istirahat. 

3. KIE pantau gerakan janin, dalam 12 jam minimal ada 10 gerakan untuk 

memantau kesejahteraan janin. 

4. KIE tanda bahaya di Trimester 3 yaitu pusing, mata berkunang kunang, kaki 

tangan bengkak, keluar air ketuban, janin tidak bergerak, demam tinggi, keluar 

pendarahan dari jalan lahir disertai nyeri ataupun tidak nyeri pada perut. 

Meminta ibu jika ada tanda tanda tersebut untuk langsung ke pelayanan 

kesehatan terdekat. 

5. KIE persiapan persalinan dan tanda-tanda persalinan seperti adanya kencang-

kencang yang muncul dalam 10 menit, pengeluaran lendir darah, dan 

pengeluaran air ketuban. 

6. KIE anjuran untuk melakukan olahraga kecil di rumah seperti jalan-jalan pagi 

dan sore, dan senam hamil serta senam hamil unuk mempersiapkan mengatur 

pernafasannya. 
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7. Mengenalkan kepada ibu tentang macam macam alat kontrasepsi, kekurangan, 

kelebihan, cara kerja, biaya, efek samping, dan prosedur pamasangan. 

8. Melakukan kolaborasi rujukan kedokter spesialis Obgyn RS PKU 

Muhammadiyah kotagede dengan indikasi riwayat SC. 

9. Memberikan dukungan psikologi pada ibu. 

10. KIE konsumsi dan meresepkan suplemen Tablet tambah darah 1x1/hari 

sebanyak 30 tablet, kalsium 2x1/hari sebanyak 60 tablet, dan viamin C 1x1/hari 

sebanyak 30 tablet. 

11. KIE kunjungan ulang 1 minggu lagi yaiu pada tanggal 06 maret 2025 dan segera 

berkunjung ke rumah sakit rujukan. 

12. Melakukan pendokumentasian 

Evaluasi: Ibu mengerti dengan apa yang dijelaskan dan bersedia menjalankan 

anjuran-anjuran yang telah diberikan, serta bersedia dirujuk ke RS PKU 

Muhammadiyah kotagede.  
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Lampiran 3. Asuhan Kebidanan ANC 2 

ASUHAN KEBIDANAN PADA IBU HAMIL  

NY. HD USIA 33 TAHUN G2P1AB0AH1 UMUR KEHAMILAN 39 

MINGGU 2 HARI DENGAN RIWAYAT SC DI WILAYAH KERJA 

PUSKESMAS BANGUNTAPAN II 

 

No. RM : 100000102 

Tanggal/Jam : 06 Maret 2025/ Jam 09.15 WIB 

 

SUBJEKTIF: 

Dilakukan kunjungan rumah pada Ny. HD usia 33 tahun, ibu mengatakan tidak ada 

keluhan. HPHT 4 Juni 2024, dan HPL 11 Maret 2025. Ibu mengatakan sudah 

periksa dengan dokter spesialis di RS PKU Muhammadiyah kotagede pada tanggal 

28 Februari 2025, advis dokter kontrol ulang besok tanggal 07 Februari 2025, jika 

belum ada tanda-tanda persalinan maka akan dilakukan rawat inap atas indikasi 

makrosomia dan riwayat SC. 

 

OBJEKTIF: 

Keadaan umum Ny. HD baik dengan kesadaran compos mentis. Tanda-tanda vital 

dalam batas normal, dengan tekanan darah 123/79 mmHg, nadi 88 kali per menit, 

pernapasan 21 kali per menit, dan suhu tubuh 36,7°C. Berat badan 67,2 kg, LP 125 

cm, Lila 33 cm. tidak mengalami edema pada wajah dan eksermitas. konjungtiva 

merah muda dan sklera putih. TFU 35 cm, punggung kanan, presentasi kepala, 

divergen, DJJ 139 x/menit. 

 

ANALISA: 

1. Diagnosa   : Ny. HD usia 33 tahun G2P1Ab0Ah1 umur  

  kehamilan 39 minggu 2 hari dengan riwayat SC 

2. Masalah   : Riwayat SC 

3. Kebutuhan   : Melahirkan dengan pantauan dokter spesialis 
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4. Kolaborasi  : dokter spesialis obgyn  

 

PENATALAKSANAAN: 

1. KIE hasil pemeriksaan ibu dan janin dalam keadaan baik. 

2. KIE anjuran ibu untuk tetap mempertahankan pola nutrisi dan istirahat. 

3. KIE pantau gerakan janin, dalam 12 jam minimal ada 10 gerakan untuk 

memantau kesejahteraan janin 

4. KIE tanda bahaya Trimester 3, tanda persalinan dan persiapan persalinan. 

5. KIE anjuran untuk melakukan olahraga kecil di rumah seperti jalan-jalan pagi 

dan sore, dan senam hamil serta mempersiapkan mengatur pernafasannya. 

6. Memberikan dukungan psikologi pada ibu, meyakinkan ibu untuk percaya 

dengan keputusan dokter karena itu merupakan pilihan terbaik demi ibu dan 

bayi. 

7. KIE anjuran lanjutkan konsumsi suplemen Tablet tambah darah 1x1/hari, 

kalsium 2x1/hari, dan viamin C 1x1/hari. 

8. KIE kunjungan ulang 1 minggu lagi atau segera jika terdapat keluhan serta 

apabila ada tanda-tanda persalinan langsung datang ke RS PKU 

Muhammadiyah kotagede. 

9. Melakukan pendokumentasian 

Evaluasi: Ibu mengerti dengan apa yang dijelaskan dan bersedia menjalankan 

anjuran-anjuran yang telah diberikan. 
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Lampiran 4. Asuhan Kebidanan INC 

ASUHAN KEBIDANAN PADA IBU BERSALIN  

NY. HD USIA 33 TAHUN P2AB0AH2 POST PARTUM DENGAN 

TINDAKAN OPERASI SC DI RS PKU MUHAMMADIYAH KOTAGEDE 

 

No. RM : 100000102 

Tanggal/Jam : 08 Maret 2025/ Jam 10.25 WIB 

(Data berdasarkan hasil anamnesis, pesan Whatsapp dan catatan pada buku KIA 

pasien Ny. HD) 

 

SUBJEKTIF: 

Ibu memberitau melalui whatsapp bahwa ibu melakukan pemeriksaan USG dengan 

dokter spesialis kandungan di RS PKU Muhammdiyah Kotagede tanggal 07 

februari 2023 jam 15.30 WIB. Sesuai advis dokter pada kunjungan sebelumnya, 

jika pada kunjungan kali ini belum ada tanda-tanda persalinan maka akan dilakukan 

rawat inap atas indikasi makrosomi dan riwayat SC. Ny. HD kemudian masuk 

bangsal maternal RS PKU Muhammadiyah Kotagede dan operasi SC dijadwalkan 

pada tanggal 08 Maret 2025 pukul 05.00.  

 

OBJEKTIF: 

Di dapatkan dari hasil dari wawancara dengan ibu menggunakan whatshap yaitu 

Kesadaran baik/composmentis, TTV dalam batas normal. Bayi lahir pada tanggal 

08 Maret 2025 pukul 05.45 WIB dengan operasi Secsio Cesaria.  

 

ANALISA: 

Ny. HD usia 33 tahun P2Ab0Ah2 post partum dengan tindakan operasi SC 

 

PENATALAKSANAAN: 

1. Memberikan dukungan dan support mental kepada ibu dengan mengucapkan 

selamat atas kelahiran anak keduanya. 
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2. Memberi penjelasan kepada ibu bahwa kondisi ibu akan segera membaik karena 

sudah ditangani oleh tenaga yang profesional. 

3. Menganjurkan untuk mobilisasi dini yaitu dengan latihan miring kanan dan kiri, 

kemudian dilanjutkan dengan latihan duduk 

4. Menganjurkan kepada ibu untuk minum air putih 2-3 liter/hari, dan 

menghabiskan porsi makan yang disediakan. 

Evaluasi: Ibu senang atas kelahiran bayinya dan mengatakan memahami 

penjelasan yang diberikan. 

 

Catatan perkembangan asuhan persalinan pada Ny. HD usia 33 tahun 

P2Ab0Ah2 post partum dengan tindakan operasi SC 

(mahasiswa tidak dapa memberikan penanganan secara langsung) 

Tanggal DS DO Keterangan 

08 Maret 2025 Ibu mengatakan 

bersalin secara 

sectio cesarea 

Pukul 05.45 WIB 

Ibu dalam 

perawatan di RS 

Ibu melahirkan anak 

laki-laki pukul 05.45 

Bayi lahir normal 

BB: 3900 gr, PB 51 

cm. 

 

09 Maret 2025 Ibu mengatakan ibu 

dan bayi rawat 

gabung dan 

mendapatkan 

pelayanan masa 

nifas dan BBL 

selama 1 hari 

Metode 

pelayanan Erasc 

menganjurkan 

ibu untuk 

mobilisasi 

secara dini 

Ibu keluar RS tgl 09 

Maret pada siang 

hari 
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Lampiran 5. Asuhan Kebidanan BBL. 

ASUHAN KEBIDANAN PADA BAYI BARU LAHIR  

BY. NY. HD USIA O JAM BERAT BADAN LAHIR CUKUP, CUKUP 

BULAN, SESUAI MASA KEHAMILAN DENGAN PERSALINAN 

OPERASI SC DI RS PKU MUHAMMADIYAH KOTAGEDE 

 

No. RM : - 

Tanggal/Jam : 08 Maret 2025/ Jam 10.25 WIB 

(Data berdasarkan hasil anamnesis, pesan Whatsapp dan catatan pada buku KIA 

pasien Ny. HD) 

 

SUBJEKTIF: 

Ibu mengatakan melahirkan secara operasi seksio cesaria. Persalinan ditolong oleh 

dokter, jenis kelamin laki-laki, berat badan 3900 gram, panjang badan 51 cm, 

lingkar kepala 35 cm, LD: 34 cm, Lila: 12 cm. Bayi lahir langsung menangis, 

dilakukan observasi selama 2 jam diruang perinatal kemudian dilakukan rawat 

gabung dengan ibu. Bayi telah mendapat injeksi vitamin K dan diberikan salep 

mata. 

 

OBJEKTIF: 

Keadaan umum bayi baik. Pada penilaian awal, bayi sehat, gerakan aktif, menangis 

kuat, tonus otot baik. Hasil pemeriksaan antropometri menunjukkan berat badan 

3900 gram, panjang badan 51 cm, lingkar kepala 35 cm, lingkar dada 34 cm, dan 

lingkar lengan atas (LILA) 12 cm. Tanda vital dalam batas normal: denyut jantung 

138x/menit, pernapasan 44x/menit, suhu 36,6°C. Pemeriksaan fisik menunjukkan 

kepala tanpa caput atau cephal hematoma, mata dan telinga simetris, hidung tanpa 

cuping hidung, serta mulut, leher, dada, abdomen, dan punggung normal. 

Umbilikus tanpa perdarahan atau infeksi. Anus, genetalia, dan ekstremitas dalam 

kondisi baik. Refleks Morro, Rooting, Sucking, tonicneck dan Swallowing positif. 
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ANALISA: 

By. Ny. HD usia 0 jam berat badan lahir cukup, cukup bulan, sesuai masa 

kehamilan dengan persalinan operasi SC 

 

PENATALAKSANAAN: 

1. Memberikan dukungan dan support mental kepada ibu dengan mengucapkan 

selamat atas kelahiran anak keduanya. 

2. Memberi penjelasan kepada ibu bahwa kondisi bayi dalam keadaan baik dan 

telah mendapat penanganan sesuai prosedur.  

3. KIE ASI eksklusif selama 6 bulan pertama. 

4. KIE perawatan tali pusat, menjaga kebersihan dan menjaga agar tali pusat tetap 

dalam kondisi kering.  

5. KIE mencegah hipotermi pada bayi dengan memakaikan pakaian kering, 

bedong, topi, sarung tangan dan sarung kaki.  

Evaluasi: Ibu senang atas kelahiran bayinya dan mengatakan memahami 

penjelasan yang diberikan. 
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Lampiran 6. Asuhan Kebidanan PNC (KF 2) 

ASUHAN KEBIDANAN PADA IBU NIFAS (KF 2) NY. HD USIA 33 

TAHUN P2AB0AH2 POST PARTUM SC HARI KE-3 NORMAL  

DI WILAYAH KERJA PUSKESMAS BANGUNTAPAN II 

 

No. RM : 100000102 

Tanggal/Jam : 11 Maret 2025/ Jam 13.00 WIB 

 

SUBJEKTIF: 

Ny. HD mengatakan sudah cukup sehat, dapat beristirahat, mobilisasi baik, ASI 

mulai keluar, menyusui lancar, BAB dan BAK tidak ada keluhan, namun masih 

merasakan nyeri perut pada luka jahitan SC.   

 

OBJEKTIF: 

Keadaan umum Ny. HD baik dengan kesadaran compos mentis. Tanda-tanda vital 

dalam batas normal, dengan tekanan darah 118/70 mmHg, nadi 84 kali per menit, 

pernapasan 20 kali per menit, berat badan 59,5 kg, LP 102 cm, Lila 33 cm. TFU 2 

jari dibawah pusat, kontraksi keras, lochea rubra, payudara tidak ada bendungan 

ASI, puting tidak lecet, tidak ada tanda-tanda infeksi pada jahitan operasi SC. 

 

ANALISA: 

Ny. HD usia 33 tahun P2Ab0Ah2 post partum SC hari ke-3 normal 

 

PENATALAKSANAAN: 

1. KIE hasil pemeriksaan ibu dalam keadaan baik. 

2. KIE mengenai keluhan tentang penyebab nyeri pada luka jahitan operasi adalah 

karena luka belum kering total dan masih basah. 

3. KIE nutrisi, istirahat, personal hygiene, dan mobilisasi. 
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4. KIE tanda bahaya nifas meliputi demam tinggi (>38 °C), perdarahan berlebih, 

berbau busuk atau bernanah, nyeri peru hebat, bengkak pada wajah dan kaki, 

serta tanda-tanda depresi berat/ baby blus. 

5. Melakukan dan mengajarkan pijat oksitosin pada ibu serta suami. 

6. Memberikan dukungan psikoligis pada ibu. 

7. KIE lanjukan konsumsi obat yang didapatkan dari rumah sakit (Amoxcilin 3x1 

sebanyak 15 buah, Asam Mefenama 3x1 sebanyak 15 buah, TTD 1x1, Vitamin 

A 1x1 sebanyak 2 buah) 

8. KIE kunjungan ulang 1 minggu lagi atau segera ke puskesmas atau fasilitas 

kesehatan terdekat jika ada keluhan. 

9. Melakukan pendokumentasian 

Evaluasi: Ibu mengerti dengan apa yang dijelaskan dan suami paham dengan 

langkah-langkah pijat oksitosin. 
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Lampiran 7. Asuhan Kebidanan Neonatus  (KN 2) 

ASUHAN KEBIDANAN PADA NEONATUS (KN 2) 

BY. NY. HD USIA 3 HARI BERAT BADAN LAHIR CUKUP, CUKUP 

BULAN, SESUAI MASA KEHAMILAN DENGAN NEONATUS NORMAL 

DI WILAYAH KERJA PUSKESMAS BANGUNTAPAN II 

 

No. RM : - 

Tanggal/Jam : 11 Maret 2025/ Jam 13.25 WIB) 

 

SUBJEKTIF: 

Ibu mengatakan tadi pagi periksa ke RS untuk dilakukan SHK dan mengalami 

penurunan berat badan sebanyak 7,7% dari berat badan lahir. Bayi mau menyusu 

dengan baik. Bayi sudah mendapatkan imunisasi HB 0 pada tanggal 08 Maret 2025 

jam 15.00 WIB di RS PKU Muhammaditah Kotagede. 

 

OBJEKTIF: 

Keadaan umum baik, kesadaran composmentis, BB 3600 gram, PB 51 cm, LK 35 

cm, LD 34 cm, Lila 12 cm. Denyut jantung 134x/menit, pernapasan 46x/menit, 

suhu 36,6°C. Kulit kemerahan tidak ikterik, tali pusat kering tidak ada tanda-tanda 

infeksi. 

 

ANALISA: 

1. Diagnosa   : By. Ny. HD usia 3 hari berat badan lahir cukup,  

  cukup bulan, sesuai masa kehamilan dengan  

  neonatus normal 

2. Masalah   : Penurunan berat badan sebanyak 7,7% 

 

PENATALAKSANAAN: 

1. KIE hasil pemeriksaan bayinya dalam keadaan baik.  
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2. KIE penurunan berat badan sebnayak 7,7% pada masa neonatus merupakan hal 

yang normal terjadi, karena bayi dalam masa adaptasi dengan lingkungan. Yang 

perlu diwaspadi adalah ketika penurunan berat badan lebih dari 10% berat lahir. 

3. KIE imunisasi dasar, tanda bahaya, perawatan tali pusat dan perawatan bayi 

sehari-hari. 

4. KIE kunjungan ulang 1 minggu lagi atau segera jika ada keluhan 

5. Melakukan pendokumentasian 

Evaluasi: Ibu mengerti dengan penjelasan yang diberikan.  
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Lampiran 8. Asuhan Kebidanan PNC (KF 3) 

ASUHAN KEBIDANAN PADA IBU NIFAS (KF 3) 

NY. HD USIA 33 TAHUN P2AB0AH2 POST PARTUM SC HARI KE-9 

NORMAL DI WILAYAH KERJA PUSKESMAS BANGUNTAPAN II 

 

No. RM : 100000102 

Tanggal/Jam : 17 Maret 2025/ Jam 13.00 WIB 

 

SUBJEKTIF: 

Ny. HD mengatakan sudah cukup sehat, dapat beristirahat dengan baik, mobilisasi 

baik, ASI semakin keluar, menyusui lancar, namun masih merasakan nyeri perut 

pada luka jahitan SC.   

 

OBJEKTIF: 

Keadaan umum Ny. HD baik dengan kesadaran compos mentis. Tanda-tanda vital 

dalam batas normal, dengan tekanan darah 110/80 mmHg, nadi 89 kali per menit, 

pernapasan 20 kali per menit, berat badan 59,2 kg, LP 100 cm, Lila 33 cm. TFU 4 

jari dibawah pusat, kontraksi keras, lochea serosa, payudara tidak ada bendungan 

ASI, puting tidak lecet, tidak ada tanda-tanda infeksi pada jahitan operasi SC. 

 

ANALISA: 

Ny. HD usia 33 tahun P2Ab0Ah2 post partum SC hari ke-9 normal 

 

PENATALAKSANAAN: 

1. KIE hasil pemeriksaan ibu dalam keadaan baik. 

2. KIE mengenai keluhan tentang penyebab nyeri pada luka jahitan operasi adalah 

karena luka belum sembuh total. 

3. KIE nutrisi, istirahat, personal hygiene, dan mobilisasi. 
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4. KIE tanda bahaya nifas meliputi demam tinggi (>38 °C), perdarahan berlebih, 

berbau busuk atau bernanah, nyeri peru hebat, bengkak pada wajah dan kaki, 

serta tanda-tanda depresi berat/ baby blus. 

5. KIE cara perawatan payudara dan teknik menyusui yang baik dan benar 

6. Melakukan evaluasi pijat oksitosin pada ibu serta suami. 

7. Memberikan dukungan psikoligis pada ibu. 

8. KIE kunjungan ulang segera ke puskesmas atau fasilitas kesehatan terdekat jika 

ada keluhan. 

9. Melakukan pendokumentasian 

Evaluasi: Ibu mengerti dengan apa yang dijelaskan dan suami suami rutin 

melakukan pijat oksitosin seiap malam.  
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Lampiran 9. Asuhan Kebidanan Neonatus (KN 3) 

ASUHAN KEBIDANAN PADA NEONATUS (KN 3) 

BY. NY. HD USIA 9 HARI BERAT BADAN LAHIR CUKUP, CUKUP 

BULAN, SESUAI MASA KEHAMILAN DENGAN NEONATUS NORMAL 

DI WILAYAH KERJA PUSKESMAS BANGUNTAPAN II 

 

No. RM : - 

Tanggal/Jam : 17 Maret 2025/ Jam 13.25 WIB) 

 

SUBJEKTIF: 

Ibu mengatakan bayinya tidak ada keluhan, menyusu dengan baik, dan tali pusat 

sudah lepas. Ibu mengatakan tadi pagi periksa ke RS dan terdapat kenaikan berat 

badan menjadi 3880 gram. 

 

OBJEKTIF: 

Keadaan umum baik, kesadaran composmentis, BB 3880 gram, PB 51 cm, LK 35 

cm, LD 34 cm, Lila 12 cm. Denyut jantung 138x/menit, pernapasan 45x/menit, 

suhu 36,5°C. Kulit kemerahan tidak ikterik, tali pusat sudah lepas tidak ada tanda-

tanda infeksi. 

 

ANALISA: 

By. Ny. HD usia 9 hari berat badan lahir cukup, cukup bulan, sesuai masa 

kehamilan dengan neonatus normal 

 

PENATALAKSANAAN: 

1. KIE hasil pemeriksaan bayinya dalam keadaan baik.  

2. Memberikan dukungan dan mengucapkan selamat kepada ibu atas kenaikan 

berat badan bayi. 

3. KIE imunisasi dasar, tanda bahaya, perawatan bayi sehari-hari. 
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4. KIE cara menstimulasi tumbuh kembang bayi, seperti mulai menelungkupkan 

bayi, menggantungkan mainan diatas tempat tidur bayi, mengajak bayi bermain 

dan mengajak bicara. 

5. KIE kunjungan ulang pada usia bayi 1 bulan untuk imunisasi dasar BCG atau 

segera jika ada keluhan, dan melalukan reservasi via WhatsApp terlebih dahulu 

jika ingin imunisasi di puskesmas. 

6. Melakukan pendokumentasian 

Evaluasi: Ibu mengerti dengan penjelasan yang diberikan.  
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Lampiran 10. Asuhan Kebidanan KB 1 

ASUHAN KEBIDANAN PADA KELUARGA BERENCANA  

NY. HD USIA 33 TAHUN P2AB0AH2 DENGAN KONSELING DAN 

EDUKASI KONTRASEPSI DI WILAYAH KERJA PUSKESMAS  

BANGUNTAPAN II 

 

No. RM : 100000102 

Tanggal/Jam : 27 Februari 2025/ Jam 08.30 WIB 

 

SUBJEKTIF: 

Ny. HD usia 33 tahun datang ke puskesmas untuk kontrol rutin kehamilan, 

mengatakan belum merencanakan menggunakan KB apa setelah melahirkan. Ia 

menikah satu kali pada usia 25 tahun dan telah menikah selama 8 tahun. 

Sebelumnya, ia menggunakan KB kondom sejak 2018 dan berhenti pada 2023 

untuk hamil. Tidak ada riwayat penyakit kronis atau menular. Pola makan, hidrasi 

dan istirahat baik, serta eliminasi lancar tanpa keluhan.  

 

OBJEKTIF: 

Keadaan umum Ny. HD baik dengan kesadaran compos mentis. Tanda-tanda vital 

dalam batas normal, dengan tekanan darah 115/75 mmHg, nadi 90 kali per menit, 

pernapasan 21 kali per menit, dan suhu tubuh 36,6°C. Berat badan 66,6 kg, LP 123 

cm, Lila 33 cm.  

 

ANALISA: 

Ny. HD usia 33 tahun P2Ab0Ah2 dengan konseling dan edukasi kontrasepsi 

 

PENATALAKSANAAN: 

1. KIE hasil pemeriksaan ibu dalam keadaan baik. 
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2. KIE macam-macam kontrasepsi, termasuk metode hormonal (pil KB, suntik, 

implan), non-hormonal (IUD, kondom), alami (KB kalender, menyusui), dan 

permanen (sterilisasi). 

3. KIE metode hormonal, Pil KB efektif jika diminum setiap hari, membantu 

mengatur siklus haid, tetapi tidak melindungi dari IMS. Efek sampingnya bisa 

berupa mual, sakit kepala, dan perubahan suasana hati. Suntik KB praktis 

karena hanya perlu dilakukan 1 atau 3 bulan sekali, namun dapat menyebabkan 

gangguan siklus haid dan peningkatan berat badan. Implan KB sangat efektif 

hingga 3-5 tahun, tetapi bisa menyebabkan perdarahan tidak teratur dan harus 

dipasang oleh tenaga medis. 

4. KIE metode non-hormonal, IUD dapat bertahan 5-10 tahun, tidak 

mempengaruhi hormon, tetapi bisa menyebabkan nyeri perut dan menstruasi 

lebih banyak. Kondom melindungi dari IMS dan mudah digunakan, tetapi harus 

dipakai setiap kali berhubungan intim dan berisiko bocor jika tidak digunakan 

dengan benar. 

5. KIE metode alami KB Kalender memerlukan ketelitian dalam menghitung 

masa subur dan kurang efektif jika siklus haid tidak teratur. Metode amenore 

laktasi (MAL) efektif hanya dalam 6 bulan pertama setelah melahirkan jika ASI 

eksklusif diberikan, tetapi tidak melindungi dari IMS. 

6. KIE metode permanen, tubektomi adalah sterilisasi untuk wanita yang bersifat 

permanen dan tidak mempengaruhi hormon, tetapi membutuhkan prosedur 

bedah. Vasektomi adalah sterilisasi pria yang lebih sederhana dibandingkan 

tubektomi, tetapi tidak bisa dikembalikan. Keduanya sangat efektif dalam 

mencegah kehamilan. 

7. KIE anjuran untuk mulai didiskusikan bersama suami. 

8. KIE evaluasi/ kunjungan ulang pada saat setelah melahirkan 

9. Melakukan pendokumentasian 

Evaluasi: Ibu mengerti dengan apa yang dijelaskan dan bersedia melakukan 

anjuran yang telah diberikan.  
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Lampiran 11. Asuhan Kebidanan KB 2 

ASUHAN KEBIDANAN PADA KELUARGA BERENCANA NY. HD USIA 

33 TAHUN P2AB0AH2 DENGAN CALON AKSEPPTOR KB KONDOM  

DI WILAYAH KERJA PUSKESMAS BANGUNTAPAN II 

 

No. RM : 100000102 

Tanggal/Jam : 26 Maret 2025/ Jam 08.30 WIB 

 

SUBJEKTIF: 

Ny. HD mengatakan telah berdiskusi dengan suami dan memutuskan untuk 

menggunakan KB kondom seperti yang sebelumnya.  

 

OBJEKTIF: 

Keadaan umum Ny. HD baik dengan kesadaran compos mentis. Tanda-tanda vital 

dalam batas normal, dengan tekanan darah 120/75 mmHg, nadi 89 kali per menit, 

pernapasan 20 kali per menit, berat badan 58,9 kg, LP 97 cm, Lila 33 cm.  

 

ANALISA: 

Ny. HD usia 33 tahun P2Ab0Ah2 dengan calon akseptor KB kondom 

 

PENATALAKSANAAN: 

1. KIE hasil pemeriksaan ibu dalam keadaan baik. 

2. KIE mengenai alat kontrasepsi kondom, meliputi keuntungan, kekurangan, dan 

cara penggunaan yang tepat. 

3. Menanyakan kembali apakah ibu dan suami sudah yakin memilih alat 

kontrasepsi kondom. 

4. KIE dan menyarankan ibu serta suami untuk selalu menggunakan kondom 

dengan benar setiap kali berhubungan untuk efektivitas maksimal. 
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5. Menjelaskan jarak aman kehamilan dan menyarankan ibu mempertimbangkan 

metode kontrasepsi jangka panjang jika ingin menunda kehamilan dalam waktu 

lama. 

6. KIE jika ingin mengganti meode kontrasepsi bisa langsung datang ke 

puskesmas atau fasilitas kesehatan lainnya. 

7. Melakukan pendokumentasian 

Evaluasi: Ibu mengerti dengan apa yang dijelaskan dan bersedia melakukan 

anjuran yang telah diberikan.  
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Lampiran 12. Surat Keterangan Telah Asuhan Kebidanan Berkesinambungan 

 

SURAT KETERANGAN 

 

Yang bertanda tangan di bawah ini: 

Nama Pembimbing Klinik  : Desy Karolina, Str.Keb., Bdn. 

Instansi    : Puskesmas Banguntapan II 

 

Dengan ini menerangkan bahwa: 

Nama Mahasiswa   : Novia Safitri 

NIM     : P71243124051 

Prodi    : Pendidikan Profesi Bidan 

Jurusan   : Kebidanan Poltekkes Kemenkes Yogyakarta 

 

Telah selesai melakukan asuhan kebidanan berkesinambungan dalam rangka 

Praktik Asuhan Kebidanan Berkesinambungan (COC) 

Asuhan dilaksanakan pada tanggal 27 Februari 2025 sampai dengan 26 Maret 2025 

Judul asuhan: Asuhan berkesinambungan pada Ny. HD Usia 33 Tahun 

G2P1Ab0Ah1 Umur Kehamilan 38 Minggu 2 Hari Dengan Riwayat SC di Wilayah 

Kerja Puskesmas Banguntapan II 

Demikian surat keterangan ini dibuat dengan sesungguhnya untuk dipergunakan 

sebagaimana mestinya. 

 

Yogyakarta, 27 Maret 2025 

Bidan (Pembimbing Klinik) 

 

 

 

Desy Karolina, Str.Keb., Bdn.  
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Lampiran 13. Absensi Kunjungan 

  



95 
 

Lampiran 14. Bukti Penerimaan Bahan Kontak 
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Lampiran 15. Dokumentasi Kegiatan 

 

A. Asuhan Kebidanan Kehamilan  

 
Kunjungan ANC 1 

(Kamis, 27 Februari 2025) 

 
Kunjungan ANC 1 

(Kamis, 27 Februari 2025) 

 
Kunjungan ANC 2 

(Kamis, 06 Maret 2025) 

 
Kunjungan ANC 2 

(Kamis, 06 Maret 2025) 

 

B. Asuhan Kebidanan Persalinan dan BBL 

 
Kunjungan INC 

(Sabtu, 08 Maret 2025) 

 
Kunjungan BBL 

(Sabtu, 08 Maret 2025) 
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C. Asuhan Kebidanan Nifas 

 
Kunjungan PNC 1 

(Selasa, 11 Maret 2025) 

 
Kunjungan PNC 1 

(Selasa, 11 Maret 2025) 

 
Kunjungan PNC 2 

(Senin, 17 Maret 2025) 

 
Kunjungan PNC 2 

(Senin, 17 Maret 2025) 

 

D. Asuhan Kebidanan Neonatus 

 
Kunjungan Neonatus 1 

(Selasa, 11 Maret 2025) 

 
Kunjungan Neonatus 1 

(Selasa, 11 Maret 2025) 
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Kunjungan Neonaus 2 

(Senin, 17 Maret 2025) 

 
Kunjungan Neonatus 2 

(Senin, 17 Maret 2025) 

 

E. Asuhan Kebidanan Keluarga Berencana 

 
Kunjungan KB 1 

(Kamis, 27 Februari 2025) 

 
Kunjungan KB 2 

(Rabu, 26 Maret 2025) 

 
Pemberian Souvenir 

(Rabu, 26 Maret 2025) 
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Lampiran 16. Jurnal Referensi 

 

 


