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Lampiran 1 SOAP 

ASUHAN KEBIDANAN PADA NY. I USIA 25 TAHUN G1P0A0AH0 USIA 

KEHAMILAN 36 MINGGU 3 HARI DI PUSKESMAS GODEAN I 

Hari/ Tanggal 

Kunjungan 

: 26 Februari 2026 

: Ke-1 (Puskesmas Godean I) 

S  
Ny. I umur 25 tahun, pendidikan terakhir SMK, pekerjaan IRT. 

Ibu mengatakan ini adalah kehamilan anak pertama, tidak 

pernah keguguran. Ibu mengatakan HPHT 16 Juni 2025 dan 

HPL 23 Maret 2026. Gerakan janin aktif, tidak ada riwayat 

penyakit. Sekarang ibu mengeluh sering BAK. 

O  
KU: baik, Kes: CM 

TD: 113/85 mmHg, N: 85 x/m, R: 20 x/m, S: 36.4 °C, BB: 62,7 

kg, TB: 154 cm, lila 29 cm, IMT 26,4 Kg/m². 

Abdomen: TFU: 28 cm, TBJ: 2.635 gram 

LI : Bokong                         L2: Punggung kanan, djj 132 x/m 

L3: Kepala                           L4: Sudah masuk PAP  

A  
Ny. I usia 25 tahun G1P0A0Ah0 umur kehamilan 36 minggu 3 

hari normal 

P  
1. Memberitahu ibu hasil pemeriksaan bahwa secara umum 

keadaan ibu dan janin normal dan sehat 

2. Memberitahu ibu bahwa keluhan yang dirasakan ibu sering 

BAK adalah normal dalam kehamilan TM III, dimana ini di 

sebabkan oleh penekanan uterus pada area kandung kemih. 

Ibu bisa mengatasi keluhan ini dengan mengurangi 

konsumsi minuman berkafein, tidak menahan BAK, 

menjaga kebersihan genetalia, serta mengatur asupan cairan 

dengan memperbanyak minum pada siang hari dan 

mengurangi sebelum tidur malam. 

3. Menganjurkan untuk makan yang sehat dan bergizi 

seimbang untuk mendukung pertumbuhan pesat janin dan 

persiapan persalinan. Fokus gizi adalah protein untuk 

jaringan, zat besi untuk mencegah anemia, serta kalsium. 

Terapkan pola makan porsi kecil tapi sering karena perut 

mudah kenyang. Panduan makan isi piringku sekali makan 

ialah 1/3 makanan pokok: Nasi, kentang, jagung, atau ubi. 

1/6 lauk pauk: Ikan, ayam, telur (sangat disarankan), tempe, 

atau tahu. 1/3 sayuran: Bayam, brokoli, wortel, 1/6 buah-

buahan: pisang, pepaya. Serta 8 gelas air putih. 
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4. Menganjurkan untuk istirahat cukup di siang hari 1-2 jam, 

dan istirahat malam 6-7 jam 

5. Menjelaskan tanda bahaya TM III seperti, keluar darah 

merah segar, keluar cairan ketuban, mual muntah berlebihan, 

demam tinggi kaki bengkak. Jika ibu mengalami salah satu 

gejala tersebut segera ke fasilitas kesehatan terdekat 

6. Mengajurkan ibu untuk olahraga ringan di rumah agar badan 

tetap sehat dan bugar. 

7. Menganjurkan ibu untuk tetap memantau gerakan janin 

dalam 2-3 jam saat santai minimalnya 10x gerakan 

8. Menganjurkan ibu untuk tetap mengonsumsi vitamin MMS 

dari puskesmas 

9. Menganjurkan ibu untuk melakukan kunjungan ulang pada 

tanggal 12 Maret 2026 
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ASUHAN KEBIDANAN PADA NY. I USIA 25 TAHUN G1P0A0AH0 USIA 

KEHAMILAN 36 MINGGU 3 HARI DI PUSKESMAS GODEAN I 

Hari/ Tanggal 

Kunjungan 

: 02 Maret 2026 

: Ke-2 (Rumah Ny. I) 

S  
Ny. I umur 25 tahun, pendidikan terakhir SMK, pekerjaan IRT. 

Ibu mengatakan ini adalah kehamilan anak pertama, tidak 

pernah keguguran. Ibu mengatakan HPHT 16 Juni 2025 dan 

HPL 23 Maret 2026. Gerakan janin aktif, tidak ada riwayat 

penyakit. Sekarang ibu mengeluh merasa cemas karena sudah 

mendekati masa persalinan 

O  
KU: baik, Kes: CM 

TD: 121/79 mmHg, N: 89x/m, R: 20 x/m, S: 36.4 °C, BB: 62,7 

kg, TB: 154 cm, lila 29 cm, IMT 26,4 Kg/m². 

Abdomen: TFU: 28 cm, TBJ: 2.635 gram 

LI : Bokong                         L2: Punggung kanan, djj 142 x/m 

L3: Kepala                           L4: Sudah masuk PAP  

A  
Ny. I usia 25 tahun G1P0A0Ah0 umur kehamilan 37 minggu 0 

hari normal 

P  
1. Memberitahu ibu hasil pemeriksaan bahwa secara umum 

keadaan ibu dan janin normal dan sehat 

2. Memberitahu ibu bahwa cemas adalah hal yang wajar bagi 

ibu yang baru pertama kali akan melalui proses persalinan. 

Namun ibu diminta untuk tetap tenang dan jangan sampai 

sterss agar tekanan darah tidak naik. Serta ibu bisa 

melakukan rileksasi dengan tarik nafas dalam sampai cemas 

ibu berkurang.  

3. Menjelaskan tanda-tanda persalinan, seperti kenceng-

kenceng mulai teratur dan sering, keluar lendir darah, atau 

air ketuban merembes 

4. Menganjurkan ibu untuk tetapminum vitamin 

5. Menganjurkan ibu kunjungan ulang sesuai tanggal kontrol 

ke puskesmas atu ketika sudah merasakan tanda-tanda 

persalinan 
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ASUHAN KEBIDANAN PADA NY. I USIA 25 TAHUN G1P0A0AH0 USIA 

KEHAMILAN 38 MINGGU 5 HARI DI PUSKESMAS GODEAN I 

Hari/ Tanggal 

Kunjungan 

: 14 Maret 2026 

: Ke-3 (Rumah Ny.I) 

S  
Ibu mengatakan nyeri perut bagian bawah dan sudah sering 

merasakan kencang-kencang. HPHT 16 Juni 2025 dan HPL 23 

Maret 2026 

O  
Keadaan umum baik, kesadaran composmentis. TD 121/79 

mmHg, nadi 89x/menit, BB 64,1 kg, TFU 29 cm, DJJ 

147x/menit punggung kanan, presentasi kepala sudah masuk 

PAP, tafsiran berat janin 2.790 gram. Tidak ada oedema pada 

wajah maupun ekstremitas. 

A  
Ny. I usia 25 tahun G1P0Ab0Ah0 usia kehamilan 38 minggu 5 

hari dengan kehamilan normal. 

P  
1. Menjelaskan kepada ibu bahwa kontraksi yang dirasakan 

merupakan salah satu tanda menuju persalinan namun belum 

termasuk kontraksi kuat karena masih 3 jam sekali. 

2. Menganjurkan ibu memantau kontraksi dan segera ke 

fasilitas kesehatan jika kontraksi sudah 15 menit sekali atau 

terdapat tanda persalinan lainnya. 

3. Menjelaskan tanda-tanda persalinan seperti, kontraksi terus-

menerus, keluar lendir darah. 

4. Menjelaskan ketidaknyamanan trimester III. 

5. Memberikan edukasi mengenai macam-macam alat 

kontrasepsi. 

6. Menganjurkan ibu segera ke fasilitas kesehatan apabila 

mengalami tanda persalinan yang telah dijelaskan 
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ASUHAN KEBIDANAN PERSALINAN PADA NY. I USIA 25 TAHUN 

G1P0A0AH0 USIA KEHAMILAN 38 MINGGU 5 HARI PADA KALA I-IV 

DENGAN INDUKSI PERSALINAN DI RSU MITRA SEHAT  

Hari/ Tanggal 

 

: 24 Maret 2026 

PERSALINAN (WA) 

S  
Pada tanggal 23 Maret 2026 Ny. I mengatakan merasakan 

kencang-kencang sejak pukul 02.00 WIB. Ny. I mengatakan 

telah melakukan pemeriksaan USG di RSU Mitra Sehat Sleman 

pada pukul 13.00 WIB dan diinformasikan bahwa cairan 

ketuban tinggal sedikit sehingga dianjurkan opname. 

O  
Hasil pemeriksaan vital sign dalam batas normal, DJJ normal 

dan pemeriksaan dalam pembukaan 1 cm. Kontraksi semakin 

sering dan durasi semakin lama. Pada tanggal 24 Maret 2026 

pukul 05.00 WIB pembukaan lengkap 10 cm.  

A  
Ny. I usia 25 tahun G1P0Ab0Ah0 inpartu kala I-IV dengan 

induksi persalinan 

P  
1. Melakukan observasi kemajuan persalinan dan 

kesejahteraan janin. 

2. Melakukan induksi persalinan menggunakan drip oksitosin 

sesuai advis dokter. 

3. Memimpin persalinan normal saat pembukaan lengkap. 

4. Melakukan IMD selama 1 jam setelah bayi lahir. 

5. Melakukan manajemen aktif kala III dan memastikan 

plasenta lahir lengkap. 

6. Melakukan hecting pada ruptur perineum derajat II. 

7. Melakukan observasi kontraksi uterus, perdarahan dan tanda 

vital ibu pasca persalinan. 
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CATATAN PERKEMBANGAN PERSALINAN 

Tanggal/Waktu Observasi Hasil 

23 Maret 2026 / 

02.00 WIB 
Keluhan ibu Ibu mengeluh kencang-kencang 

23 Maret 2026 / 

13.00 WIB 
Pemeriksaan USG 

Cairan ketuban sedikit, 

dianjurkan opname 

23 Maret 2026 / 

15.00 WIB 
Masuk ruang persalinan Keadaan umum baik 

23 Maret 2026 / 

15.00 WIB 
Tanda vital Dalam batas normal 

23 Maret 2026 / 

15.00 WIB 
DJJ Normal 

23 Maret 2026 / 

15.00 WIB 
Pemeriksaan dalam Pembukaan 1 cm 

23 Maret 2026 / 

16.00 WIB 
Tindakan 

Dilakukan induksi dengan drip 

oksitosin 

23–24 Maret 

2026 
Kontraksi uterus 

Kontraksi semakin sering dan 

durasi semakin lama 

24 Maret 2026 / 

05.00 WIB 
Pemeriksaan dalam Pembukaan lengkap 10 cm 

24 Maret 2026 / 

06.00 WIB 
Persalinan bayi 

Bayi lahir spontan, menangis 

kuat, kulit kemerahan, gerakan 

aktif, jenis kelamin perempuan 

24 Maret 2026 / 

06.00 WIB 
IMD Dilakukan selama 1 jam penuh 

24 Maret 2026 / 

06.10 WIB 
Kala III Plasenta lahir lengkap 

24 Maret 2026 / 

06.10 WIB 
Jalan lahir 

Terdapat ruptur perineum derajat 

II 

24 Maret 2026 / 

06.15 WIB 
Tindakan Dilakukan hecting luka perineum 

24 Maret 2026 Kontraksi uterus Baik 

24 Maret 2026 Perdarahan Tidak ada perdarahan abnormal 

24 Maret 2026 Tanda vital ibu Dalam batas normal 
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ASUHAN KEBIDANAN PADA BAYI BARU LAHIR 0 HARI NORMAL  

DI RSU MITRA SEHAT 

Hari/ Tanggal 

Kunjungan 

: 24 Maret 2026 

BBL (WA) 

S  
Ibu mengatakan bayi lahir spontan, jenis kelamin perempuan, 

pada tanggal 24 Maret 2026 pukul 06.30 WIB di RSU Mitra 

Sehat Sleman, langsung menangis kuat, warna kulit kemerahan 

dan gerakan aktif. Ibu mengatakan bayi sudah mendapatkan 

IMD selama 1 jam, injeksi vitamin K, salep mata pada kedua 

mata dan imunisasi HB0. Ibu mengatakan bayi sudah BAK dan 

BAB.  

O  
Keadaan umum bayi baik,  

BBL : 2.750 gram 

PB : 47 cm 

LD : 32 cm 

LK : 33 cm 

LILA : 11 cm 

Pemeriksaan fisik: Tidak ditemukan kelainan fisik  

A  
By. Ny. I neonatus cukup bulan sesuai masa kehamilan (BBLN 

CB SMK) usia 0 hari dengan keadaan umum baik. 

P  
1. Memberitahukan hasil pemeriksaan kepada ibu bahwa 

kondisi bayi dalam keadaan baik.  

2. Melanjutkan pemberian ASI eksklusif sesering mungkin/on 

demand.  

3. Menjelaskan cara perawatan bayi baru lahir, meliputi 

menjaga kehangatan bayi, perawatan tali pusat dan 

kebersihan bayi.  

4. Menjelaskan tanda bahaya pada bayi baru lahir seperti bayi 

malas menyusu, demam, sesak napas, kejang, kulit kuning, 

atau bayi lemas.  

5. Menganjurkan ibu segera memeriksakan bayi apabila 

terdapat tanda bahaya.  

6. Menganjurkan kontrol ulang pada tanggal 27 Maret 2026 

atau sewaktu-waktu jika ada keluhan 
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ASUHAN KEBIDANAN PADA MASA NIFAS DAN MENYUSUI NY.I USIA 

25 TAHUN P1A0AH1 NIFAS HARI KE-7 DENGAN BENDUNGAN ASI 

 DI PUSKESMAS GODEAN I 

Hari/ 

Tanggal 

Kunjungan 

: 31 Maret 2026 

: Kunjungan Nifas ke-1 (Rumah Ny.I) 

S  
Ibu mengatakan payudaranya bengkak dan terasa sakit saat disentuh, 

namun setelah selesai menyusui bengkak mulai berkurang. Ibu 

mengatakan ASI kadang lancar. Ibu mengatakan sudah makan makanan 

yang disediakan keluarga seperti nasi, sayur, lauk dan minum air putih. 

Ibu mengatakan sudah BAK dan BAB. 

O  
Keadaan umum baik, kesadaran composmentis. 
TD : 109/76 mmHg 

Nadi : 87 x/menit 

Pernapasan : 19 x/menit 
Suhu : 36,5°C 

Pemeriksaan fisik: 

 Payudara tampak bengkak  
 Terdapat bintik putih pada puting susu (dugaan sumbatan ASI)  

 ASI kadang lancar  

 TFU pertengahan pusat-simfisis  

 Vulva bersih  
 Lochia sanguinolenta  

 Terdapat luka jahitan  

 Ibu sudah BAK dan BAB 

A  
Ny. I usia 25 tahun P1A0Ah1 post partum hari ke-7 dengan bendungan 

ASI. 

P  
1. Memberitahukan hasil pemeriksaan kepada ibu bahwa keadaan umum 

ibu baik namun terdapat bendungan ASI.  

2. Menganjurkan ibu tetap menyusui bayi secara on demand atau 

minimal 2 jam sekali.  

3. Mengajarkan teknik menyusui yang benar agar perlekatan baik dan 
mencegah puting lecet.  

4. Mengajarkan ibu melakukan breast care dan kompres payudara untuk 

membantu melancarkan ASI dan mengurangi bendungan.  
5. Menganjurkan ibu memenuhi kebutuhan nutrisi dan cairan selama 

masa nifas dan menyusui.  

6. Menganjurkan ibu istirahat cukup, tidur malam 7–8 jam/hari dan 

istirahat siang ±1 jam/hari.  
7. Menganjurkan ibu menjaga personal hygiene terutama kebersihan 

payudara dan genetalia.  

8. Menjelaskan tanda bahaya masa nifas seperti demam lebih dari 2 hari, 
keluar cairan berbau dari jalan lahir, sakit kepala hebat, bengkak pada 

wajah/tangan/kaki dan kejang.  

9. Melakukan kolaborasi dengan keluarga untuk mendukung 

pemenuhan kebutuhan ibu, dukungan mental dan membantu 

perawatan ibu selama masa nifas. 
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ASUHAN KEBIDANAN NEONATUS PADA BY NY.I USIA 7 HARI 

NORMAL DI PUSKESMAS GODEAN I 

Hari/ 

Tanggal 

Kunjungan 

: 31 Maret 2026 

: Kunjungan Neonatal ke-1 (Rumah Ny.I) 

S  Ibu mengatakan bayi sudah BAB dan BAK, bayi tidak rewel dan 
menyusu setiap 2 jam sekali. Ibu mengatakan bayi saat ini berusia 7 hari. 

Ibu mengatakan bayi sempat mengalami penurunan berat badan pada 

hari ke-2 dari 2.750 gram menjadi 2.600 gram.  Ibu mengatakan saat 
sebelum pulang dari RS bayi sudah dilakukan pemeriksaan PJB dan 

SHK 

O  Keadaan umum bayi baik, kulit kemerahan, tonus otot aktif. 

Pernapasan : 48 x/menit 

Denyut jantung : 143 x/menit 

Suhu : 36,5°C                               Pemeriksaan fisik: 

 BB: 2.900 gram                      - Tali pusat sudah puput  

 PB : 47 cm                              - Tali pusat bersih dan baik  

LD : 32 cm                              - Tidak ada kemerahan  

LK : 33 cm                              - Tidak ada tanda-tanda infeksi 

LILA : 11 cm 

A  By. Ny. I neonatus usia 7 hari dengan keadaan umum baik. 

P  1. Memberitahukan hasil pemeriksaan kepada ibu bahwa keadaan bayi 
dalam kondisi baik.  

2. Menganjurkan ibu menjaga kehangatan bayi dengan membedong 

bayi dan menjaga suhu ruangan tetap hangat.  

3. Mengajarkan teknik menyusui yang benar kepada ibu.  
4. Menganjurkan pemberian ASI eksklusif secara on demand atau 

minimal setiap 2 jam sekali untuk membantu kenaikan berat badan 

bayi.  
5. Menganjurkan ibu hanya memberikan ASI tanpa tambahan makanan 

atau minuman lain.  

6. Menganjurkan ibu membersihkan/mengelap bayi menggunakan air 

hangat 2 kali sehari.  
7. Menganjurkan ibu menjemur bayi pada pagi hari selama 10–15 

menit.  

8. Menganjurkan ibu mencuci tangan sebelum memegang bayi dan 
menjauhkan bayi dari paparan asap rokok.  

9. Menjelaskan tanda bahaya pada bayi baru lahir seperti bayi merintih, 

kulit kuning, tidak mau menyusu, lemas, diare, muntah dan kulit 
kebiruan.  

10. Menganjurkan ibu segera membawa bayi ke fasilitas kesehatan 

apabila ditemukan tanda bahaya.  

11.  Menganjurkan ibu membawa bayi untuk mendapatkan imunisasi 

BCG di fasilitas kesehatan guna mencegah tuberkulosis (TBC). 
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ASUHAN KEBIDANAN PADA MASA NIFAS DAN MENYUSUI NY.I USIA 

25 TAHUN P1A0AH1 NIFAS HARI KE-11 NORMAL 

DI PUSKESMAS GODEAN I 

 

Hari/ Tanggal 

Kunjungan 

: 04 April 2026 

: Kunjungan Nifas ke-2 (Puskesmas) 

S  
Ibu mengatakan saat ini tidak ada keluhan. 

O  
Keadaan umum baik, kesadaran composmentis. 

TD : 102/86 mmHg 

Nadi : 87 x/menit 

Pernapasan : 19 x/menit 

Suhu : 36,3°C 

Pemeriksaan fisik: 

 Sklera putih  

 Konjungtiva merah muda  

 ASI keluar banyak  

 Puting menonjol dan tidak lecet  

 TFU tidak teraba  

 Lokhea serosa berwarna kuning  

 Luka jahitan sudah kering  

 Ekstremitas tidak oedema 

A  
Ny. I usia 25 tahun P1A0Ah1 post partum hari ke-11 dengan 

keadaan umum baik. 

P  
1. Memberitahukan hasil pemeriksaan kepada ibu bahwa 

kondisi ibu dalam keadaan sehat.  

2. Menganjurkan ibu mengonsumsi makanan bergizi 

seimbang selama masa nifas dan menyusui.  

3. Menganjurkan ibu istirahat yang cukup untuk menjaga 

kondisi tubuh dan produksi ASI.  

4. Menganjurkan ibu tetap menjaga personal hygiene terutama 

kebersihan payudara dan genetalia.  

5. Menganjurkan ibu tetap memberikan ASI eksklusif kepada 

bayi.  

6. Menganjurkan ibu datang ke fasilitas kesehatan apabila 

terdapat keluhan atau tanda bahaya masa nifas. 
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ASUHAN KEBIDANAN NEONATUS PADA BY NY.I USIA 7 HARI 

NORMAL DI PUSKESMAS GODEAN I 

 

Hari/ Tanggal 

Kunjungan 

: 04 April 2026 

: Kunjungan Neonatal ke-2 (Puskesmas) 

S  
Ibu mengatakan bayinya dalam keadaan sehat dan tidak ada 

masalah. Ibu mengatakan bayi sudah mendapatkan imunisasi 

BCG pada tanggal 01 April 2026. 

O  
Berat badan : 3000 gram  

HR : 122 x/menit  

RR : 32 x/menit  

Suhu : 36,6°C  

Pemeriksaan fisik: 

 Keadaan umum baik  

 Pemeriksaan fisik dalam batas normal  

 Tidak ada kelainan atau masalah pada bayi  

 Pusar bersih dan tidak kemerahan  

 BAK 6–7 kali/hari  

 BAB 2–3 kali/hari 

A  By. Ny. I neonatus usia 11 hari dengan keadaan umum baik. 

P  
1. Memberitahukan hasil pemeriksaan kepada ibu bahwa bayi 

dalam keadaan sehat.  

2. ASI eksklusif selama 6 bulan tanpa tambahan makanan 

atau minuman lain.  

3. Menganjurkan ibu menjaga kebersihan bayi dengan 

memandikan bayi 2 kali sehari dan mengganti popok atau 

pakaian apabila basah.  

4. Menganjurkan ibu membawa bayi untuk imunisasi rutin 

setiap bulan sesuai jadwal.  

5. Menjelaskan imunisasi selanjutnya yang akan diperoleh 

bayi yaitu DPT1, PCV1, IPV1 dan RV1.  

6. Menjelaskan manfaat imunisasi, efek samping dan 

penanganan setelah imunisasi.  

7. Menganjurkan ibu segera memeriksakan bayi ke fasilitas 

kesehatan apabila terdapat keluhan atau tanda bahaya pada 

bayi. 
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ASUHAN KEBIDANAN KELUARGA BERENCANA PADA NY. I USIA 25 

TAHUN P1A0AH1 DENGAN KONSELING KB  

DI PUSKESMAS GODEAN I 

 

Hari/ Tanggal 

Kunjungan 

: 07 April 2026 

: Kunjungan KB ke-1 (Rumah Ny.I) 

S  
Ibu mengatakan saat ini tidak ada keluhan. Ibu mengatakan 

berminat menggunakan alat kontrasepsi implant. 

Tidak ada riwayat hipertensi  

Tidak ada riwayat penyakit kuning  

Tidak ada perdarahan di luar siklus haid  

Tidak ada riwayat DM  

Tidak ada riwayat kanker 

O  
Keadaan umum baik, kesadaran composmentis. 

TD : 102/86 mmHg 

Nadi : 87 x/menit 

Pernapasan : 19 x/menit 

Suhu : 36,3°C 

Pemeriksaan fisik: 

 Sklera putih  

 Konjungtiva merah muda  

 Ekstremitas tidak ada varises 

A  Ny. I usia 25 tahun P1A0Ah1 dengan konseling KB  

P  
1. Memberitahukan hasil pemeriksaan kepada ibu bahwa kondisi 

ibu dalam keadaan baik dan tidak terdapat kontraindikasi 

penggunaan KB implant.  

2. Memberikan KIE tentang macam-macam alat kontrasepsi 
meliputi cara kerja, keuntungan dan kekurangan masing-masing 

alat kontrasepsi.  

3. Memberikan KIE khusus mengenai KB implant meliputi 

keuntungan, kekurangan, efek samping dan jadwal kunjungan 
ulang.  

4. Menanyakan kembali keyakinan ibu dalam memilih alat 

kontrasepsi implant.  
5. Menganjurkan ibu datang ke fasilitas kesehatan apabila sudah 

yakin untuk pemasangan KB implant.  

6. Menjelaskan bahwa pemasangan implant pada masa nifas kurang 
dari 21 hari dapat dilakukan kapan saja tanpa perlindungan 

tambahan.  

7. Menjelaskan bahwa apabila masa nifas lebih dari 21 hari, implant 

dapat dipasang kapan saja dengan syarat ibu dipastikan tidak 

hamil dan dianjurkan menggunakan kontrasepsi tambahan selama 

2 hari apabila ingin berhubungan seksual. 

 



98 

 

 

 

ASUHAN KEBIDANAN KELUARGA BERENCANA PADA NY. I USIA 25 

TAHUN P1A0AH1 AKSEPTOR KB IMPLANT  

DI PUSKESMAS GODEAN I 

 

Hari/ Tanggal 

Kunjungan 

: 12 April 2026 

: Kunjungan KB ke-2 (di Rumah Ny. I) 

S  
Ibu mengatakan sudah melakukan pemasangan KB implant 

pada tanggal 10 April 2026 di PMB Anisa Maliddina. Ibu 

mengatakan saat ini tidak ada keluhan. 

O  
Keadaan umum baik, kesadaran composmentis. 

TD : 108/79 mmHg 

Nadi : 82 x/menit 

Pernapasan : 20 x/menit 

Suhu : 36,5°C 

Pemeriksaan fisik: tidak ada tanda-tanda infeksi pada bekas 

pemasangan implant 

A  Ny. I usia 25 tahun P1A0Ah1 akseptor baru KB implant 

P  
1. Memberitahukan hasil pemeriksaan kepada ibu bahwa 

kondisi ibu dalam keadaan baik setelah pemasangan KB 

implant.  

2. Menganjurkan ibu untuk tidak mengangkat beban berat 

menggunakan tangan kiri yang dipasang implant selama 

kurang lebih 3 hari.  

3. Menganjurkan ibu menjaga luka pemasangan implant agar 

tetap bersih dan kering.  

4. Menjelaskan kepada ibu untuk segera ke fasilitas kesehatan 

apabila mengalami demam, bengkak, keluar nanah atau 

implant keluar dari tempat pemasangan.  

5. Menganjurkan ibu tetap memenuhi kebutuhan nutrisi dan 

istirahat yang cukup.  

6. Menganjurkan ibu melakukan kontrol ulang sesuai jadwal 

yang telah diberikan oleh tenaga kesehatan. 
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Lampiran 2 Inform Consent 
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Lampiran 3 Surat Keterangan Telah Menyelesaikan COC 
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Lampiran 4 Dokumentasi Kegiatan 

  

Kunjungan rumah ANC ke-1 tanggal 26 Februari 2026 

 

Kunjungan ruma ANC ke-2 tanggal 02 Maret 2026 

 

Kunjungan rumah ANC ke-3 tanggal 14 Maret 2026 
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Chat WA menanyakan proses persalinan 

  

Kunjungan ke rumah Nifas dan Neonatal ke-1 tanggal 31 Maret 2026 

 

Kunjungan ke puskesmas (Nifas dan Neonatal ke-2 tanggal 04 April 2026) 
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Kunjungan KB ke-1 tanggal 07 April 2026 

 

 

Kunjungan KB ke-1 tanggal 07 April 2026 
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Lampiran 5 SAP Breast Care 

ATUAN ACARA PENYULUHAN (SAP) 

Pokok Bahasan : Post Natal Care (PNC) 

Sub Pokok Bahasan : Perawatan Payudara / Breast Care Pada Masa Nifas 

Sasaran  : Ny. I 

Waktu   : 35 Menit 

Tempat   : Rumah Ny.I 

A. Tujuan Umum 

Setelah mendapat penyuluhan ini, diharapkan ibu nifas dapat mengetahui 

tentang perawatan payudara yang baik dan dapat dilakukan sendiri dirumah. 

B. Tujuan Khusus 

Setelah dilakukan penyuluhan tentang perawatan payudara, diharapkan ibu 

dapat: 

1. Mengetahui pengertian perawatan payudara 

2. Mengetahui manfaat dan tujuan perawatan payudara 

3. Mengetahui akibat jika tidak dilakukan perawatan payudara 

4. Mengetahui waktu pelaksanaan perawatan payudara 

5. Mengetahui hal-hal yang perlu diperhatikan dalam melakukan perawatan 

payudara 

6. Mengetahui langkah-langkah perawatan payudara 

7. Mengetahui teknik perawatan payudara 

8. Mengetahui perawatan payudara dengan masalah 

C. Metode : 

1. Ceramah 

2. Tanya jawab 

3. Demonstrasi  

D. Media 

Leaflet, phantom payudara sederhana 
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E. Kegiatan Penyuluhan 

No Waktu 

Tahap 

kegiatan 

Kegiatan 

Penyuluh Sasaran 

1 5 menit Pembukaan 

1. Memberi salam pembuka 

2. Memperkenalkan diri 

3. Mengisi daftar hadir 

Menjawab salam 

Mendengarkan 

 Mengisi daftar hadir 

2. 5 menit Pretest   Melaksanakan pretest Menjawab pertanyaan 

2 
15 

Menit 

Kegiatan 

inti 

Penjelasan : 

 Menjelaskan Pengertian perawatan payudara 

 Menjelaskan Manfaat dan tujuan perawatan payudara 

 Menjelaskan Akibat jika tidak dilakukan perawatan payudara 

 Menjelaskan Waktu Pelaksanaan perawatan payudara 

 Menjelaskan Hal-Hal Yang Perlu Diperhatikan Dalam Melakukan 

Perawatan Payudara 

 Menjelaskan Langkah-langkah perawatan payudara 

 Menjelaskan Teknik Perawatan Payudara 

 Menjelaskan Perawatan Payudara Dengan Masalah 

Mendengarkan 

Memperhatikan 

3 
10 

menit 
Penutup 

 Tanya jawab 

 Menyimpulkan hasil penyuluhan 

 Salam penutup 

Mengajukan 

pertanyaan 

Memahami 

Membalas salam 
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F. Evaluasi 

Prosedur  : Post Test 

Bentuk : Lisan 

Jenis : Tanya Jawab 

Jenis pertanyaan: 

1. Sebutkan pengertian perawatan payudara ? 

2. Jelaskan bagaimana cara merawat payudara yang baik pada masa nifas? 

3. Sebutkan akibat jika tidak dilakukan perawatan pada payudara? 

 

MATERI PENYULUHAN 

PERAWATAN PAYUDARA (Breast Care) PADA MASA NIFAS 

1. Pengertian 

Post natal breast care pada ibu nifas merupakan perawatan payudara yang 

dilakukan pada ibu pasca melahirkan/nifas untuk melancarkan sirkulasi darah 

dan mencegah tersumbatnya saluran payudara sehingga memperlancar 

pengeluaran ASI. Pelaksanaan perawatan payudara dimulai sedini mungkin, 

yaitu 1-2 hari setelah bayi dilahirkan dan dilakukan 2 kali sehari. 

Perawatan payudara adalah suatu kegiatan yang dilakukan secara sadar dan 

teratur untuk memelihara kesehatan payudara waktu hamil dengan tujuan untuk 

mempersiapkan laktasi pada waktu post partum  

Perawatan payudara adalah perawatan yang dilakukan pada payudara ibu 

setelah melahirkan dan menyusui yang merupakan suatu cara yang dilakukan 

saat merawat payudara agar ASI keluar dengan lancar  

Jadi perawatan payudara masa nifas adalah kegiatan yang dilakukan oleh 

ibu pasca melahirkan sebagai upaya untuk memelihara kesehatan payudara dan 

membantu memperlancar produksi ASI. 

2. Manfaat dan tujuan perawatan payudara 

Perawatan payudara hendaknya dilakukan sedini mungkin selama 

kehamilan dalam upaya mempersiapkan bentuk dan fungsi payudara sebelum 

terjadi laktasi.Jika persiapan kurang dapat terjadi gangguan penghisapan pada 

bayi akibat ukuran puting yang kecil atau mendelep. Akibat lain bisa terjadi 



107 

 

 

 

produksi Asi akan terlambat serta kondisi kebersihan payudara ibu tidak 

terjamin sehingga dapat membahayakan kesehatan bayi. Dipihak ibu, akibat 

perawatan yang kurang pada saat persalinan ibu belum siap menyusui sehingga 

jika bayi disusukan ibu akan merasakan geli atau perih pada payudaranya. 

Tujuan perawatan payudara adalah : 

a. Memelihara kebersihan payudara 

b. Melenturkan dan menguatkan puting susu 

c. Payudara yang terawat akan memproduksi ASI cukup untuk kebutuhan bayi 

d. Dengan perawatan payudara yang baik ibu tidak perlu khawatir bentuk 

payudaranya akan cepat berubah sehingga kurang menarik. 

e. Dengan perawatan payudara yang baik puting susu tidak akan lecet sewaktu 

dihisap oleh bayi. 

f. Melancarkan aliran ASI 

g. Mengatasi puting susu datar atau terbenam supaya dapat dikeluarkan 

sehingga siap untuk disusukan kepada bayinya 

3. Akibat jika tidak dilakukan perawatan payudara 

Berbagai dampak negatif dapat timbul jika tidak dilakukan perawatan 

payudara sedini mungkin. Dampak tersebut meliputi : 

a. Puting susu tenggelam 

b. Anak susah menyusui 

c. ASI lama keluar 

d. Produksi ASI terbatas 

e. Pembengkakan pada payudara 

f. Payudara meradang 

g. Payudara kotor 

h. Ibu belum siap menyusui 

i. Kulit payudara terutama puting akan mudah lecet. 

4. Waktu Pelaksanaan 

a. Pertama kali dilakukan pada hari kedua setelah melahirkan 

b. Dilakukan minimal 2x dalam sehari 
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5. Hal-Hal Yang Perlu Diperhatikan Dalam Melakukan Perawatan 

Payudara 

a. Potong kuku tangan sependek mungkin,serta kikir agar halus dan tidak 

melukai payudara. 

b. Cuci bersih tangan dan terutama jari tangan. 

c. Lakukan pada suasana santai,misalnya pada waktu mandi sore atau 

sebelum berangkat tidur. 

6.  Langkah-langkah perawatan payudara 

a. Persiapan alat untuk perawatan payudara 

1) Handuk 1 buah 

2) Washlap/ kain tebal 2 buah 

3) Waskom berisi air dingin 1 buah 

4) Waskom berisi air hangat 1 buah 

5) Minyak kelapa/baby oil/ minyak zaitun 

6) Kapas  

b. Pelaksanaan 

1) Memberikan prosedur yang akan dilaksanakan 

2) Mengatur lingkungan yang aman dan nyaman 

3) Mengatur posisi klien dan alat-alat peraga supaya mudah dijangkau 

4) Cuci tangan sebelum dilaksanakan perawatan payudara 

7. Teknik Perawatan Payudara 

Tahap 1:  

Tempelkan kapas yang sudah diberi minyak kelapa atau baby oil selama ± 

5 menit, kemudian puting susu dibersihkan 

Tahap 2:  

Bersihkan dan tarik puting susu keluar, terutama bagi yang putingnya 

masuk kedalam/ mendatar 

Tahap 3:  

Renggangkan areola dari arah dalam ke luar ( samping kiri kanan, atas 

bawah ) 

Tahap 4:  
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Kedua tangan disimpan di bagian tengah atau antara payudara, gerakan 

tangan ke arah atas pusat ke samping, ke bawah kemudian payudara 

diangkat sedikit dan dilepaskan, lakukan 10-20 kali. 

Tahap 5: 

Satu tangan menahan payudara dari bawah, tangan yang lain mengurut 

payudara dengan pinggir tangan dari arah pangkal ke puting susu, 

dilakukan 10-20 kali dilakukan pada kedua payudara secara bergantian. 

 

Tahap 6: 

Satu tangan menahan payudara di bagian bawah, tangan yang lain 

mengurut dengan tangan mengepal, lakukan pengurutan dari arah pangkal 

ke puting susu, 10-20 kali dilakukan pada kedua payudara secara 

bergantian. 

Tahap 7: 

Selesai pengurutan, payudara kompres dengan air hangat dan dingin 

bergantian selama ±5 menit,  

 Keringkan payudara dengan handuk bersih 

 Bersihkan payudara terutama bekas minyak 

 Pakailah  BH yang terbuka bagian depannya (untuk Ibu menyusui) dan 

yang menyangga payudara atau langsung susui bayi  

8. Perawatan Payudara Dengan Masalah 

a. Cara Mengatasi Bila Puting Tenggelam 

Lakukan gerakan menggunakan kedua ibu jari dengan menekan kedua sisi 

puting dan setelah puting tampak menonjol keluar lakukan tarikan pada 

puting menggunakan ibu jari dan telunjuk lalu lanjutkan dengan gerakan 

memutar puting ke satu arah.Ulangi sampai beberapa kali dan dilakukan 

secara rutin 

b. Jika Asi Belum Keluar 

Walaupun asi belum keluar ibu harus tetap menyusui. Mulailah segera 

menyusui sejak bayi baru lahir, yakni dengan inisiasi menyusui dini, 

Dengan teratur menyusui bayi maka hisapan bayi pada saat menyusu ke 



110 

 

 

 

ibu akan merangsang produksi hormon oksitosin dan prolaktin yang akan 

membantu kelancaran ASI. Jadi biarkan bayi terus menghisap maka akan 

keluar ASI. Jangan berpikir sebaliknya yakni menunggu ASI keluar baru 

menyusui. 

c. Penanganan  puting susu lecet 

Bagi ibu yang mengalami lecet pada puting susu, ibu bisa mengistirahatkan 

24 jam pada payudara yang lecet dan memerah ASI secara manual dan di 

tampung pada botol steril lalu di suapkan menggunakan sendok kecil .Olesi 

dengan krim untuk payudara yang lecet. Bila ada madu, cukup di olesi 

madu pada puting yang lecet. 

d. Penanganan pada payudara yang terasa keras sekali dan nyeri, asi menetes 

pelan dan badan terasa demam. 

Pada hari ke empat masa nifas kadang payudara terasa penuh dan keras, 

juga sedikit nyeri.Justru ini pertanda baik. Berarti kelenjar air susu ibu 

mulai berproduksi. Tak jarang diikuti pembesaran kelenjar di ketiak, jangan 

cemas ini bukan penyakit dan masih dalam batas wajar.Dengan adanya 

reaksi alamiah tubuh seorang ibu dalam masa menyusui untuk 

meningkatkan produksi ASI, maka tubuh memerlukan cairan lebih 

banyak.Inilah pentingnya minum air putih 8 sampai dengan 10 gelas sehari.  

 

PENUTUP 

Post natal breast care pada ibu nifas merupakan perawatan payudara yang 

dilakukan pada ibu pasca melahirkan/nifas untuk melancarkan sirkulasi darah 

dan mencegah tersumbatnya saluran susu sehingga memperlancar pengeluaran 

ASI. Pelaksanaan perawatan payudara dimulai sedini mungkin, yaitu 1-2 hari 

setelah bayi dilahirkan dan dilakukan 2 kali sehari. Perawatan payudara untuk 

ibu nifas yang menyusui merupakan salah satu upaya dukungan terhadap 

pemberian ASI bagi buah hati. 

Perawatan payudara pasca persalinan merupakan kelanjutan perawatan 

payudara semasa hamil, yang mempunyai tujuan perwatan sebagai berikut : 

a. Memelihara kebersihan payudara 
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b. Melenturkan dan menguatkan puting susu 

c. Payudara yang terawat akan memproduksi ASI cukup untuk kebutuhan 

bayi 

d. Dengan perawatan payudara yang baik ibu tidak perlu khawatir bentuk 

payudaranya akan cepat berubah sehingga kurang menarik. 

e. Dengan perawatan payudara yang baik puting susu tidak akan lecet 

sewaktu dihisap oleh bayi. 

f. Melancarkan aliran ASI 

g. Mengatasi puting susu datar atau terbenam supaya dapat dikeluarkan 

sehingga siap untuk disusukan kepada bayinya 

 

Diharapkan setelah melakukan penyuluhan ini ibu bisa menerapkan 

perawatan payudara dirumah sehingga pemberian ASI akan lancar. 

 

DAFTAR PUSTAKA 

 

Azizah,N & Rosyidah,R. 2019. Buku Ajar Mata Kuliah Asuhan Kebidanan 

Nifas dan Menyusui. Sidoarjo: UMSIDA Press 
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Lampiran 6 SAP Alat Kontrasepsi 

SATUAN ACARA PENYULUHAN KELUARGA BERENCANA 

 

Pokok Bahasan : Keluarga 

Berencana  

Penyuluh : Muth Mainnah 

Sasaran : Ny. I 

Waktu : 30 menit 

 

Tujuan Intruksional Umum 

Setelah dilakukan penyuluhan kesehatan selama 30 menit, diharapkan ibu 

mengerti dan bisa memilih KB sesuai keputusan ibu dan suami 

A. Tujuan Intruksional Khusus 

Setelah diberikan penyuluhan sel ama 30 menit ibu mampu : 

1. Menjelaskan tentang pengertian KB. 

2. Menjelaskan tentang manfaat KB. 

3. Menjelaskan macam-macam metode alat kontrasepsi. 

B. Materi 

1. Pengertian KB. 

2. Macam-macam KB. 

3. Kekurangan dan kelebihan alat kontrasepsi. 

C. Metode 

Ceramah dan Tanya jawab 

D. MEDIA 

Satuan Acara Penyuluhan (SAP) 

E. Kegiatan Penyuluhan 

Waktu Kegiatan Kegiatan Ibu 

Pembukaan 

(5 menit) 
1. Salam Pembuka 
2. Memperkenalkan diri 

3. Menjelaskan pokok bahasan 

dan tujuan penyuluhan 

4. Menjelaskan jalannya penyuluhan 

 Menjawab salam 

 Mendengarkan 
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Isi 
(20 menit) 

1. Menjelaskan pengertian KB 

2. Menjelaskan macam-macam KB 

3. Menjelaskan kekurangan dan 

kelebihan alat kontrasepsi 

 Melihat 

 Mendengarkan 

 Memperhatikan 

Penutup 

(5 menit) 
1. Tanya jawab 
2. Mengakhiri Penyuluhan 

3. Salam Penutup 

 Mengajukan 

pertanyaan 

 Menjawab 

 Menjawab salam 

F. Evaluasi 

Prosedur : Post test 

Bentuk : Lisan 

Jenis : Tanya Jawab 

Jenis Pertanyaan : 

1. Apa pengertian dari KB? 

2. Sebutkan macam-macam metode kontrasepsi untuk ibu menyususi! 

3. Sebutkan beberapa keuntungan pemakaian alat kontrasepsi! 

 

MATERI 

1. PENGERTIAN 

Keluarga berencana adalah suatu usaha yang mengatur banyaknya 

jumlah kelahiran sedemikian rupa, sehingga bagi ibu maupun bayinya, dan 

bagi ayah serta keluarganya atau masyarakat yang bersangkutan, tidak 

menimbulkan kerugian sebagai akibat langsung dari kelahiran tersebut. 

Keluarga berencana adalah upaya untuk mencegah kehamilan dengan 

menggunakan berbagai metode.( Matahari Ratu, dkk, 2018) 

2. MANFAAT KELUARGA BERENCANA 

a. Perbaikan kesehatan baadan ibu. 

b. Adanya waktu yang cukup untuk mengash anak-anak, beristirahat, dan 

menikmati waktu luang serta melakukan kegiataan-kegiatan lain. 

c. Perkembangan fisik, mental dan sosial anak lebih sempurna. 

d. Perencanaa kesempatan pendidikan yang lebih baik. 
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3. MACAM- MACAM METODE KONTRASEPSI 

a. Metode Amenore Laktasi (MAL) adalah kontrasepsi yang 

mengandalkan pemberian Air Susu Ibu (ASI). MAL sebagai 

kontrasepsi bila: 

1) Menyusui secara penuh 

2) Belum haid 

3) Umur bayi kurang dari 6 bulan Cara kerja: 

Penundaan atau penekanan ovulasi.  

Keuntungan kontrasepsi: 

1) Efektivitas tinggi 

2) Tidak mengganggu senggama 

3) Tidak ada efek samping secara sistemik 

4) Tidak perlu obat atau alat 

5) Tanpa 

biaya  

Keterbatasan: 

1) Perlu persiapan sejak perawatan kehaamilan agar segera 

menyusui dalam 30 menit pasca persalinan. 

2) Tidak melindungi terhadap 

IMS. 

Cara pemakaian: 

1) Bayi disusui menurut kebutuhan bayi. 

2) Biarkaan bayi menghisap sampai

 melepaskan sendiri hisapannya. 

3) Susui bayi pada malam hari juga, karena menyusu pada waktu 

malam membantu mempertahankan kecukupan kebutuhan 

ASI. 

4) Bayi terus disusukan walau iu atau bayi sedang sakit. 

5) Ketika mendapat haid pertanda ibu sudah subur kembali dan 

harus segera mulai metode KB lainnya. 
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b. PIL 

Pil cocok untuk ibu menyusui, tidak menurunkan produksi ASI, dapat 

digunakan sebagai kontrasepsi darurat. 

Efek samping: 

Gangguan perdarahan (perdarahan bercak atau perdarahan tidak teratur). 

Cara kerja: 

1) Menekan ovulasi. 

2) Rahim tidak bisa menerima hasil pembuahan. 

3) Mengentalkan lendir serviks. 

4) Mengganggu transportasi sperma. 

Keuntungan: 

1) Tidak mengganggu hubungan seksual. 

2) Tidak mempengaruhi ASI. 

3) Kesuburan cepat kembali. 

4) Dapat dihentikan setiap saat. 

Keterbatasan: 

1) Mengganggu siklus haid. 

2) Peningkatan atau penurunan berat badan. 

3) Harus digunakan setiap hari dan pada waktu yang sama. 

4) Bila lupa 1 pil saja kegagalan menjadi lebih besar. 

5) Payudara menjadi tegang, mual, pusing, jerawat. 

Cara pemakaian: 

1) Mulai hari pertama sampai hari kelima siklus haid. 

2) Diminum setiap hari pada saat yang sama. 

3) Bila lupa 1 atau 2 pil minumlah segera pil yang terlupa dan 

gunakan metode pelindung sampai akhir bulan. 

4) Bila tidak haid, mulailah paket baru 1 hari setelah paket terakhir. 

c. Suntik Progestin 

Sangat efektif dan aman. Dapat dipakai oleh semua perempuan dalam usia 

reproduksi. Kembalinya kesuburan lebih lambat, rata-rata 4 bulan. Cocok 

untuk masa menyusui, karena tidak menekan produksi ASI. Cara kerja: 
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1) Mencegah ovulasi. 

2) Mengentalkan lendir serviks. 

3) Menghambat transportasi sperma. 

Keuntungan: 

1) Sangat efektif 

2) Tidak berpengaruh pada hubungan suami istri 

3) Dapat digunakan oleh perempuan usia lebih dari 35 tahun sampai 

pre menopause 

4) Tidak mengandung estrogen sehingga tidak berdampak serius 

terhadap penyakit jantung dan gangguan pembekuan darah. 

Keterbatasan: 

1) Gangguan siklus haid 

2) Tidak  dihentikan sewaktu-waktu sebelum suntikan berikutnya 

3) Pada penggunaan jangka panjang dapat menimbulkan kekeringan 

pada vagina, menurunkan libido, gangguan emosi, sakit kepala 

dan jerawat 

Cara pemakaian: 

1) Setiap saat selama siklus haid, asal tidak sedang hamil 

2) Mulai hari pertama sampai hari ketujuh siklus haid 

3) Selama 7 hari setelah suntikan pertama tidak boleh melakukan 

hubungan seksual 

4) Kontrasepsi suntikan DMPA diberikan setiap 3 bulan dengan cara 

disuntik IM dalam didaerah pantat, suntikan diberikan setiap 90 

hari 

d. Kontrasepsi IMPLAN 

Efektif selama lima tahun untuk Norplant dan tiga tahun untuk Jadena, 

Indoplant, dan Implanon. Dapat dipakai oleh semua perempuan dalam usia 

reproduksi. Pemasangan dan pencabutan perlu pelatihan. Kesuburan segera 

kembali setelah implant dicabut. Aman dipakai saat menyusui. 

Cara kerja: 

1) Lendir serviks menjadi kental. 
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2) Menganggu proses pembentukan endometrium sehingga sulit 

terjadi implantasi. 

3) Mengurangi transportasi sperma. 

4) Menekan ovulasi. 

Keuntungan: 

1) Daya guna tinggi, perlindungan jangka panjang (sampai 5 tahun) 

2) Pengembalian tingkat kesuburan cepat setelah pencabutan 

3) Tidak memerlukan pemeriksaan dalam 

4) Bebas pengaruh estrogen 

5) Tidak mengganggu senggama 

6) Tidak mengganggu produksi ASI 

7) Dapat dicabut setiap saat sesuai kebutuhan  

Keterbatasan: 

1) Pada kebanyakan klien dapat menyebabkan perubahaan pola haid 

berupa perdarahan bercak atau meningkatnya jumlah darah haid, 

serta lambat datang bulan. 

2) Timbul keluhan-keluhan seperti nyeri kepala, nyeri dada, perasaan 

mual, pusing, peningkatan atau penurunan berat badan. 

Cara Pemakaian: 

1) Setiap saat selama siklus haid hari ke-2 sampai hari ke-7, atau 6 

minggu sampai 6 bulan pasca persalinan, pasca keguguran. 

2) Bila klien menggunakan kontrasepsi hormonal atau AKDR dan 

ingin menggantinya dengan implant, insersi dapat dilakukan 

setiap saat. 

3) Daerah pemasangan atau insersi pada lengan kiri atas bagian 

dalam (sub kutan). 

4) Daerah insersi harus tetap kering dan bersih selama 48 jam 

pertama (untuk mencegah infeksi pada luka insisi). 

5) Balutan penekan tetap ditinggalkan selama 48 jam, sedangkan 

plester dipertahankan hingga luka sembuh (biasanya 5 hari). 

6) Setelah luka sembuh daerah tersebut dapat disentuh dan dicuci 
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dengan tekanan wajar. 

7) Bila ditenmukan adanya tanda-tanda infeksi seperti demam 

peradangan, atau bila ada rasa sakit menetap selama beberapa 

hari, segera kembali ke klinik. 

8) Setelah masa pemakaian habis, implan harus segera dilepas. 

e. Alat Kontasepsi Dalam Rahim 

Sangat efektif, reversibel, dan berjangka panjang. Haid menjadi lebih lama 

dan lebih banyak Pemasangan dan pencabutan memerlukan pelatihan 

Dapat dipakai oleh semua perempuan usia reproduksi Tidak boleh dipakai 

oleh wanita yang terpapar Infeksi Menular Seksual. Ada beberapa jenis : 

CuT-380A, NOVA-T, Lípez Loops. 

Cara Kerja: 

1) Menghambat kemampuan sperma untuk masuk ke tuba fallopi. 

2) Mempengaruhi fertilitas sebelum ovum mencapai kavum uteri. 

3) Mencegah sperma dan ovum bertemu atau membuat sperma sulit 

masuk ke dalam alat reproduksi perempuan dan mengurang 

kemampuan sperma untuk fertilisasi. 

4) Memungkinkan untuk mencegah implantasi telur dalam uterus. 

Keuntungan: 

1) Efektifitas tinggi (0,6-0,8 kehamilan/ 100 wanita dalam 1 tahun 

pertama, 1 kegagalan dalam 125-170 kehamilan). 

2) Metode jangka panjang ( 10 tahun proteksi dari CuT-380A dan tidak 

perlu diganti). 

3) Tidak mempengaruhi hububungan seksual, dan meningkatkan 

kenyamanan seksual karena tidak perlu takut untuk hamil. 

4) Tidak mempengaruhi kualitas dan produksi ASI. 

5) Dapat dipasang segera setelah melahirkan dan sesudah abortus ( apabila 

tidak terjadi infeksi ). 

6) Dapat digunakan sampai menoupouse ( 1 tahun atau lebih setelah haid 

terakhir). 

7) Tidak ada interaksi dengan obat-obat. 
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Kerugian : 

1) Efek samping yang umum terjadi : perubahan siklus haid ( umumnya 

pada 3 bulan pertama dan akan berkurang setelah 3 bulan ), haid lebih 

lama dan banyak, perdarahan spooting antar menstruasi, saat haid lebih 

sakit. 

2) Komplikasi lain : merasakan sakit dan kejang selama 3-5 hari setelah 

pemasangan perforasi dinding uterus, perdarahan berat pada waktu haid 

yang memungkinkan penyebab anemia. 

3) Tidak mencegah IMS termasuk HIV/AIDS. 

4) Tidak baik digunakan pada perempuan dengan IMS atau perempuan 

yang sering berganti-ganti pasangan. 

Cara Pemakaian : 

1) Setiap waktu dalam siklus haid, dan dipastikan klien tidak hamil. 

2) Hari pertama sampai ke-7 siklus haid. 

3) Segera setelah melahirkan ( 4 minggu pasca persalinan ) dan setelah 6 

bulan dengan metode MAL. 

4) Setelah abortus ( bila tidak ada gejala infeksi ). 

5) Selama 1-5 hari setelah senggama yang tidak dilindungi. 

6) AKDR dipasang di dalam rahim. 

7) Kembali memeriksakan diri setelah 4-6 minggu setelah pemasangan. 

8) Selama bulan pertama pemakaian AKDR, periksa benang secara rutin 

terutama setelah haid. 

9) Segera kembali ke klinik apabila: tidak dapat meraba benang AKDR, 

merasakan bagian yang keras dari AKDR, AKDR terlepas, siklus haid 

terganggu atau meleset, terjadi pengeluaran cairan vagina yang 

mencurugakan, adanya infeksi. 

10) Setelah masa pemakaian habis, AKDR harus segera dilepas. 
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