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ASUHAN BERKESINAMBUNGAN PADA NY. S USIA 36 TAHUN 
G3P2A0AH2 USIA KEHAMILAN 37 MINGGU DENGAN HIPERTENSI 

DI PUSKESMAS SRANDAKAN 
 
 
TANGGAL/JAM : 24 Februari 2026 

TEMPAT  : PKM Srandakan 

S Identitas Ibu                                                    Suami 
Nama             : Ny. S                                     Tn. B 
Usia               : 36 tahun                                36 tahun 
Pendidikan    : SMK                                      SMK 
Pekerjaan      : Ibu Rumah Tangga                Wiraswasta 
Agama          : Islam                                      Islam 
Suku/Bangsa : Jawa/Indonesia                     Jawa/Indonesia 
Alamat          : Bandung GSK RT 77, Trimurti, Srandakan, Bantul 

1. Keluhan Utama 
Ibu mengatakan ingin memeriksakan kehamilannya. 

2. Riwayat Perkawinan 
Kawin 1 kali, Kawin pertama umur 23 tahun , lama menikah 13tahun. 

3. Riwayat Menstruasi 
Menarche umur 12 tahun. Siklus 28 hari. Teratur. Lamanya 5-6 hari. 
Sifat darah: encer. Flour Albus :  tidak. Bau khas.  Dysmenorhoe : 
tidak. Banyak darah : 3-4 ganti pembalut 
HPHT 09 Juni 2025 dan HPL 16 Maret 2026 

4. Riwayat Kehamilan 
Kehamilan ini merupakan kehamilan ketiga Ny. S, tidak pernah 
mengalami keguguran. 

5. Riwayat KB 
Ny. S pernah menggunakan kontrasepsi yaitu KB suntik 3 bulan pada 
tahun 2022 dan berhenti karena ingin hamil. 

6. Riwayat Kesehatan 
Ny. S mengatakan mengalami kenaikan tekanan darah sejak usia 
kehamilan 6 minggu  

7. Riwayat Nutrisi dan Eliminasi 
Pemenuhan nutrisi sehari makan 3 kali/hari jenisnya nasi, lauk dan 
sayur buah porsi sedang Minum air putih kurang lebih 8-10 gelas 
ukuran sedang (±350 ml) perhari. Pola eliminasi BAK± 5-6x, BAB 1x 
di pagi hari, pola istirahat tidur malam 6-7 jam dan tidur siang 1-2 jam. 

8. Psikososial  
Ny. S senang dengan kehamilan dan suami, keluarga juga mendukung 
kehamilan ini. 

O 1. Pemeriksaan Umum 
a. Keadaan Umum : Baik 
b. Kesadaran                     : Compos mentis 
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c. Vital Sign  
TD 140/90 mmHg       N 96 kali/menit      R 20 kali/menit 
S 36,6°C                      BB:  61,2kg            TB: 144 cm 
IMT: 24,1kg/m2            LLA: 28 cm  
 

2. Pemeriksaan Fisik 
a. Wajah  : Tidak ada odema 
b. Mata  : Konjungtiva merah muda, sklera putih 
c. Leher   : Tidak ada pembengkakan kelenjar tiroid, limfe 

dan vena jugularis 
d. Abdomen      : TFU 29 cm, janin tunggal, memanjang, puka, 

presentasi kepala, kepala belum masuk panggul, DJJ 141 x / menit 
e. Ekstermitas : Tidak ada varises dan oedema pada ekstremitas 

atas dan ekstremitas bawah. Refleks patella (+) / (+) 
3. Pemeriksaan Penunjang 

Dilakukan pemeriksaan HB tanggal 24 Februari 2026, didapatkan 

hasil Hb 12 g/dL. 

A Ny. S Usia 36 Tahun G3P2A0AH2 Umur Kehamilan 37 minggu, janin 

tunggal hidup intrauterine presentasi kepala, dengan hipertensi. 

P 1. Memberitahu ibu tentang hasil pemeriksaan bahwa ibu dan janin 
dalam keadaan sehat, namun tekanan sedikit tinggi yaitu 140/90 
mmHg 
Ibu sudah mengerti akan hasil pemeriksaan yang telah dilakukan. 

2. Memberitahu Ibu tentang ketidaknyamanan pada kehamilan trimester 
III seperti Nyeri punggung, kadang merasa sesak nafas, peningkatan 
frekuensi berkemih, nyeri ulu hati, konstipasi, kram tungkai adalah hal 
yang wajar dan dialami hampir semua ibu hamil. 
Ibu mengerti dan paham mengenai penjelasan yang diberikan 
mengenai ketidaknyaman trimester III 

3. Menganjurkan ibu untuk tetap mengonsumsi makan yang bergizi 
seperti buah dan sayur serta minum air putih yang cukup. 
Ibu mengerti dan bersedia melakukan anjuran tersebut 

4. Menjelaskan kepada ibu tentang tanda-tanda bahaya kehamilan 
trimester III seperti, perdarahan pervaginam, sakit kepala yang hebat, 
penglihatan kabur. bengkak pada wajah, keluar cairan, gerakan janin 
tidak terasa, kejang dil. 
Ibu sudah mengetahui tanda-tanda bahaya kehamilan trimester III dan 
mampu menyebutkan salah satunya. 

5. Menjelaskan pada ibu tanda-tanda persalinan yang perlu dikenali oleh 
ibu hamil menjelang akhir trimester III antara lain keluarnya lendir 
bercampur darah dari jalan lahir (show), nyeri perut atau mulas yang 
datang secara teratur dan semakin kuat, pecahnya air ketuban secara 
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tiba-tiba atau menetes terus-menerus, serta rasa tertekan di panggul 
seperti ingin buang air besar. Munculnya tanda-tanda ini menandakan 
bahwa proses persalinan akan segera dimulai, sehingga ibu hamil 
sebaiknya segera menuju fasilitas kesehatan untuk mendapatkan 
penanganan yang tepat. 
Ibu mengerti dan mengetahui tanda-tanda persalinan 

6. Menganjurkan ibu untuk mempersiapkan persalinannya seperti 
rencana tempat ingin bersalin, ditolong bisan atau dokter, 
perlengkapan ibu dan bayi, kendaraan yang akan digunakan, serta 
dana untuk persalinan. 
Ibu mengerti dan bersedia melakukan anjuran tersebut 

7. ⁠Memberikan pendidikan kesehatan mengenai: 
a. Perencanaan KB. KB atau singkatan dari Keluarga Berencana 

bertujuan untuk membatasi jumlah kelahiran guna menciptakan 
keluarga yang sehat dan sejahtera. Manfaat dari KB yaitu 
menentukan kualitas keluarga, karena program ini dapat 
menyelamatkan kehidupan perempuan serta meningkatkan status 
kesehatan ibu terutama dalam mencegah kehamilan tak 
diinginkan, menjarangkan jarak kelahiran mengurangi risiko 
kematian bayi. Menjelaskan kepada ibu tentang jenis-jenis 
kontrasepsi, indikasi dan kontra indikasi, manfaat dari setiap jenis 
KB, keuntungan dan kerugiannya serta jangka waktu penggunaan 
KB. 

b. IMD (Inisiasi Menyusu Dini) dimana IMD merupakan suatu 
kesempatan yang diberikan kepada bayi segera setelah lahir 
dengan cara meletakkan bayi di perut ibu, kemudian dibiarkannya 
bayi untuk menemukan puting susu ibu dan menyusu hingga 
puas. Manfaat dari IMD adalah meningkatkan kesempatan bayi 
memperoleh kolostrum, mendukung keberhasilan ASI Eksklusif, 
mempererat hubungan ibu dan bayi dan meningkatkan Kesehatan 
bayi. 

c. Memberikan KIE tentang ASI Eksklusif yaitu adalah ASI yang 
diberikan kepada bayi sejak dilahirkan selama 6 bulan, tanpa 
menambahkan dan/atau mengganti dengan makanan. Manfaat 
ASI Eksklusif yaitu sistem kekebalan tubuh bayi lebih kuat, 
membuat anak cerdas, berat badan bayi ideal, mengurangi resiko 
alergi pada anak dan memperkuat hubungan ibu dan anak.  

Ibu mengerti dan menerina informasi yang telah diberikan serta akan 
memikirkan rencana KB apa yang akan ibu gunakan. 

8. Menganjurkan ibu untuk tetap mengonsumsi obat penurun 
hipertensinya dan tablet tambah darah. 
Ibu mengerti dan bersedia melakukan anjuran yang diberikan. 

9. ⁠Melakukan pendokumentasian asuhan yang telah diberikan. 
Pendokumentasian telah dilakukan. 
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CATATAN PERKEMBANGAN ASUHAN KEHAMILAN 
 
 
TANGGAL/JAM : 5 Maret 2026 

TEMPAT  : PKM Srandakan 

S Ibu mengatakan ingin periksa kehamilannya, tidak ada keluhan dan 
gerakan janin aktif. 

O 1. Pemeriksaan Umum 
a. Keadaan Umum : Baik 
b. Kesadaran                     : Compos mentis 
c. Vital Sign  

TD 139/91 mmHg       N 91 kali/menit      R 20 kali/menit 
S 36,6°C                      BB:  61,5kg             

2. Pemeriksaan Fisik:  
TFU 29 cm, janin tunggal, memanjang, puka, presentasi kepala, 
kepala belum masuk panggul, DJJ 141 x / menit 

A Ny. S Usia 36 Tahun G3P2A0AH2 Umur Kehamilan 38 minggu 3 hari, 

janin tunggal hidup intrauterine presentasi kepala, dengan hipertensi. 

P 1. Memberitahu hasil pemeriksaan bahwa saat ini ibu dan janin dalam 
keadaan sehat. Ibu belum dalam proses persalinan dan yang ibu 
rasakan bisa jadi merupakan kontraksi palsu 
Ibu sudah mengerti akan hasil pemeriksaan yang telah dilakukan. 

2. Mengapresiasi ibu mengenai pesan yang disampaikan dilakukan 
dengan baik, dipertahankan dan tetap dikonsumsi untuk obat dan 
vitamin dan pertahankan pola makan yang baik. 
Ibu mengerti dan paham mengenai penjelasan yang diberikan  

3. Menganjurkan ibu untuk tetap mengonsumsi makan yang bergizi 
seperti buah dan sayur serta minum air putih yang cukup. 
Ibu mengerti dan bersedia melakukan anjuran tersebut 

4. Mengingatkan kembali pada ibu mengenai tanda persalinan yang ibu 
harus ke tenaga kesehatan adalah apabila ada kenceng-kenceng 
semakin teratur, sakit dan semakin sering dengan frekuensi dalam 10 
menit ada 2-3 x kontraksi, disertai adanya keluar lendir darah ibu 
diharapkan bisa datang ke fasilitas kesehatan. 
E: Ibu mengerti dengan penjelasan yang diberikan. 

5. Memberitahu ibu untuk selalu memantau gerak janin. Apabila gerak 
janin berkurang atau tidak aktif, maka segera memeriksakan ke 
fasilitas kesehatan. 
E: Ibu bersedia memantau gerak janin 

6. ⁠Melakukan pendokumentasian asuhan yang telah diberikan. 
Pendokumentasian telah dilakukan. 
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ASUHAN KEBIDANAN PERSALINAN 

NY. S USIA 36 TAHUN G3P2A0AH2 USIA KEHAMILAN 37 MINGGU 

DENGAN PERSALINAN NORMAL DI RS PANEMBAHAN SENOPATI 

 

Pengkajian : 12-3-2026 jam 13.00 berdasarkan anamnesa dengan Ny. S 
S 1. Keluhan   Utama   

Ibu mengatakan datang ke RS Panembahan Senopati  jam 07.00 WIB 
dengan Advice dokter untuk dilakukan induksi dan sudah merasa 
kenceng tetapi tidak sering. 

2. Riwayat Kesejahteraan Janin 
Gerakan janin aktif, gerak dalam 12 jam terakhir lebih dari 10 
gerakan 

3. Riwayat Nutrisi dan Eliminasi 
a. Makan terakhir tgl/jam : 12-03-2026 jam 07.00 WIB 
b. BAK terakhir tgl/jam : 12-03-2026 jam 08.30 WIB 

BAB terakhir tgl/jam : 12-03-2026 jam 04.30 WIB 
O Didapatkan hasil wawancara dengan ibu kesadaran baik, TTV dalam 

batas normal. 
A Ny. S usia 36 th G3P2A0Ah2 UK 39+2 minggu dengan persalinan normal 
P 1. Memberitahu ibu untuk tetap mengikuti arahan bidan dan dokter yang 

ada di RS 
Evaluasi: ibu mengerti dengan kondisinya saat ini 

2. Menganjurkan ibu untuk melakukan relaksasi ketika muncul kontraksi 
dengan mengatur pernafasan yaitu menghirup nafas panjang dan 
dikeluarkan. Serta memberitahu ibu untuk tidak mengejan karena 
mengakibatkan jalan lahir bengkak.  
Evaluasi: ibu mengerti dan bersedia melakukan anjuran yang 
diberikan. Ibu bisa melakukan teknik relaksasi 

3. Menganjurkan ibu untuk mobilisasi/ tidur dengan posisi miring kiri 
untuk mempercepat penurunanan kepala. 
Evaluasi: ibu mengerti dan bersedia melakukan anjuran yang 
diberikan, posisi ibu tidur miring kiri 

4. Memberitahukan pada keluarga untuk tetap memberikan support pada 
ibu serta memberi asupan seperti makanan dan minum saat tidak 
terjadi kontraksi. 
Evaluasi: ibu tampak semangat didampingi suami, ibu sudah minum 
teh manis 

5. Memberikan edukasi tentang tanda-tanda bahaya pada waktu proses 
persalinan dan segera memberitahukan petugas. 
Evaluasi: Ibu dan suami mengerti dan bersedia melakukan saran yang 
diberikan. 
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ASUHAN KEBIDANAN PADA BAYI BARU LAHIR 

BY. NY. S USIA 0 JAM BERAT BADAN LAHIR CUKUP, CUKUP 
BULAN, SESUAI MASA KEHAMILAN DENGAN PERSALINAN 

SECARA NORMAL DI RS PANEMBAHAN SENOPATI 

TANGGAL : 12 Maret pukul 19.30 WIB 
(Data berdasarkan hasil anamnesis melalui WhattsApp dan buku KIA ny. S) 

S Bayi lahir pukul 19.10 WIB, menangis kuat, tonus otot baik, warna kulit 
kemerahan 

O Dari hasil pemeiksaan yang di lakukan oleh bidan di RS Panembahan 
Senopati  
a. BB                 : 2700 gr  
b. PB                 : 47 cm 
c. LK                 : 31 cm 
d. LD                 : 32 cm 
e. LLA               : 11 cm 

A Bayi Ny. S usia 0 hari BBLC, Cukup Bulan Sesuai Masa Kehamilan lahir 
normal dalam keadaan normal 

P 1. Mengucapkan selamat kepada ibu bahwa sudah melahirkan bayi 

laki-laki dengan normal 

Evaluasi: ibu merasa senang dan bahagia 

2. Memberitahu ibu untuk tetap mengikuti arahan bidan dan advice 

dokter yang sudah profesional yang ada di Panembahan Senopati 

Evaluasi: ibu merasa tenang dan memahami  

3. Memberitahubu melalui WhatsApp cara 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.  

Evaluasi : ibu mengerti cara merawat bayi. 

4. 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.  

Evaluasi : Ibu mengerti tanda bahaya bayi baru lahir. 
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5. Memberitahu ibu untuk memberi ASI minimal 2 jam sekali dan 

mengingatkan ibu untuk bertanya ke bidan untuk cara menyusui 

yang benar jika ibu lupa dengan yang sudah di sampaikan 

sebelumnya  

Evaluasi : Ibu mengerti 

6. Memberitahu ibu untuk menjaga kehangatan bayi dan melakukan 

KMC sesuai advice dokter minimal 2 jam sekali. 

Evaluasi : Ibu mengerti 
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CATATAN PERKEMBANGAN (KN I 6 JAM-2 HARI) 
 
 
TANGGAL : 12 Maret pukul 20.30 WIB 

(Berdasarkan data sekunder dari pesan WhattsApp dan catatan buku KIA ny. S) 

S Ibu mengatakan bayinya dalam kondisi sehat, tali pusat dalam kondisi 

bersih, tidak mengalami ikterik dan diare, sudah bisa menyusu dan sudah 

BAB serta BAK 

O 1. Pemeriksaan umum (hasil pemeriksaan merupakan data saat kontrol 

di RS Panembahan Senopati) 

Keadaan umum: baik 

Kesadaran composmentis 

Berat badan: 2700 gram 

Nadi: 115 x/menit 

Suhu: 36,50C 

Respirasi: 44x/menit 

2. Pemeriksaan fisik: tidak dilakukan pengkajian 

A By. Ny.S usia 1 jam BBLC Cukup bulan sesuai masa kehamilan normal 

dengan neonatus normal. 

P 1. Menjelaskan tentang tanda-tanda bahaya yang dapat terjadi pada bayi 

baru lahir. Diantaranya bayi rewel, tali pusat bau, bengkak dan 

berwarna merah, bayi kuning dan tidak mau menyusu. Jika terjadi 

tanda-tanda tersebut, diharapkan ibu menghubungi petugas kesehatan 

secepatnya 

2. Menganjurkan ibu nutuk menjaga kehangatan bayi dengan cara, 

jangan membiarkan bayi bersentuhan langsung dengan benda dingin, 

misalnya lantai, atau tangan yang dingin. Jangan letakkan bayi dekat 

jendela atau kipas angin. Segera keringkan bayi setelah mandi atau 

saat bayi basah, untuk mengurangi penguapan dan menjaga 

lingkungan sekitar bayi tetap hangat. 
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3. Menganjurkan ibu untuk menyusui bayinya selama 6 bulan tanpa 

diberi makanan/minuman tambahan lainnya 

4. Menganjurkan kepada ibu untuk menyusui bayinya minimal 2 jam 

sekali, jika sebelum itu bayi menangis tetap dapat menyusui untuk 

menjaga berat badan agar tidak turun 

5. Menganjurkan Ibu untuk menjemur bayinya pada pagi hari rentang 

pukul 07.00-08.00 WIB selama 10-15 menit. Dengan melepas bedong 

dan hanya menggunakan popok dan penutup mata untuk mencegah 

ikterik serta pemberian ASI yang on demand bisa mengatasi kondisi 

ikterik ringan pada By.Ny. S 

6. Meminta ibu untuk jangan lupa lakukan kunjungan ulang sesuai 

jadwal yang diberikan oleh bidan dan jika sebelum tanggal kunjungan 

ada keluhan dapat langsung mengunjungi pelayanan kesehatan 

tersebut. 
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CATATAN PERKEMBANGAN (KN II 3-7 HARI) 
 

 
TANGGAL : 16 Maret 2026 

(Berdasarkan data sekunder dari pesan WhattsApp) 

S Ibu mengatakan mau menyusu. BAK lebih dari 5 kali sehari, BAB lebih 

dari 3 kali sehari. Bayi menyusu setiap 2 jam sekali dengan durasi 30 menit-

1 jam 

O Berdasarkan data subjektif hasil wawancara ibu dalam keadaan baik 

A By. Ny. S usia 4 hari normal 

P 1. Memberi konseling ibu untuk menjaga kehangatan bayinya dengan 

membedong bayi dan memakaikan topi serta segera mengganti popok 

bayi apabila BAB/BAK. 

Ibu mengerti dengan penjelasan yang diberikan. 

2. Memberikan ibu KIE mengenai ASI ekslusif. 

Ibu mengerti mengenai ASI ekslusif. 

3. Memberitahu ibu untuk selalu mencuci tangan sebelum memegang atau 

memberikan ASI pada bayinya agar bayi terhindar dari virus penyakit. 

Ibu mengerti dengan penjelasan bidan 

4. Memberitahu ibu tentang perawatan tali pusat 

Ibu mengerti 
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CATATAN PERKEMBANGAN (KN III 8-28 HARI) 
 
 
TANGGAL   : 2 April 2026 

METODE PENGKAJIAN : Langsung di Puskesmas Srandakan 

S Ibu mengatakan bayinya sehat, menyusunya kuat, BAK dan BAB lancar. 

Pemenuhan nutrisi ASI on demand, BAK 6-8x/hari, BAB 3x/hari, tekstur 

lunak warna kekuningan.  

O KU: baik, tidak letargi 

Reflek hisap baik 

Tanda vital nadi 134 x/menit. Nafas 48 x/menit, suhu 36,6° C 

Antropometri BB: 3400 gram PB: 50 cm 

Pemeriksaan fisik menunjukan bayi tidak kuning. Tali pusat sudah puput 

pada hari ke-7 bersih tidak ada tanda infeksi. 

A By. Ny. S usia 21 hari normal 

P 1. Menjelaskan kepada ibu hasil pemeriksaan bahwa saat ini bayi dalam 

keadaan sehat. 

E: Ibu mengetahui hasil pemeriksaan. 

2. Mengevaluasi ibu cara menyusui bayi.  

E: Ibu sudah melakukannya dengan benar. 

3. Memotivasi ibu untuk terus memberikan ASI tanpa tambahan apapun 

sampai 6 bulan setelah itu baru ditambah MPASI. 

E: Ibu bersedia menyusui bayi hingga 6 bulan. 

4. ⁠Menganjurkan ibu untuk selalu menjaga kehangatan dan kebersihan 

bayi. Selalu mencuci tangan sebelum menyentuh bayi dan 

menggunakan kain serta baju bersih. 

E: Ibu bersedia melakukannya. 

5. Menjelaskan mengenai imunisasi BCG dan manfaatnya. Mengingatkan 

ibu untuk kunjungan ke Puskesmas pada hari Senin, tanggal 20 April 

2026 untuk mendapatkan imunisasi BCG. 

Ibu bersedia melakukan kunjungan 
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ASUHAN KEBIDANAN PADA IBU NIFAS  

NY. S USIA 36 TAHUN P3AB0AH3 NIFAS 1 JAM NORMAL DI RS 

PANEMBAHAN SENOPATI 

 

TANGGAL : 12 Maret 2026 

(Data berdasarkan hasil anamnesis melalui WhattsApp dan buku KIA ny. S) 

S Identitas Ibu                                                    Suami 
Nama             : Ny. S                                     Tn. B 
Usia               : 36 tahun                                36 tahun 
Pendidikan    : SMK                                      SMK 
Pekerjaan      : Ibu Rumah Tangga                Wiraswasta 
Agama          : Islam                                      Islam 
Suku/Bangsa : Jawa/Indonesia                     Jawa/Indonesia 
Alamat          : Bandung GSK RT 77, Trimurti, Srandakan, Bantul 

 

1. Keluhan Utama  

Saat ini ibu mengatakan tidak ada keluhan. Ibu juga mengatakan ASI 

keluar lancar dan bayi menyusu dengan baik. 

2. ⁠Riwayat Pernikahan: ibu menikah 1 kali 

3. Riwayat Kontrasepsi 

Ibu mengatakan pernah menggunakan kontrasepsi suntik 3 bulan 

4. ⁠Pola Pemenuhan Kebutuhan Sehari-hari 

Nutrisi: Makan 3-4 kali sehari porsi I piring penuh, jenis nasi, lauk, 

sayur, buah, minum air putih ± 10-12 gelas, tidak ada pantangan 

makanan. 

Eliminasi: sudah BAK, belum BAB 

Istirahat: Tidur siang ± 1 jam, malam ± 6 jam, kadang-kadang terbangun 

untuk menyusui bayinya 

Aktivitas sehari-hari: sebagai ibu rumah tangga dan mengurus anaknya. 

Seksual ibu mengatakan selama masa nifas belum melakukan hubungan 

seksual 

5. Personal hygiene: mandi 2 kali sehari atau setelah berpergian, 

mengganti pakaian setiap mandi atau jika kotor, mengganti pakaian 
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dalam setiap kali mandi atau jika lembab/basah, ganti pembalut 4-6 kali 

sehari. 

6. Penyakit yang pernah/sedang diderita ibu: hipertensi 

7. Riwayat Alergi: tidak ada alergi baik obat, makanan maupun zat lain 

8. Kebiasaan merokok/jamu/miras/pantangan makanan-minuman: ibu 

tidak mempunyai kebiasaan merokok 

9. Riwayat Psikososial dan spiritual 

Ibu dibantu oleh suami dan keluarganya dalam mengurus anak. 

Hubungan ibu dengan suami, keluarga serta lingkungan sekitar baik. 

O 1. Pemeriksaan umum 

a. Keadaan umum: baik 

b. Kesadaran: composmentis 

c. Vital sign: tidak ada data di buku KIA 

2. Pemeriksaan fisik: tidak ada data di buku KIA 

A Ny.S usia 36 tahun P3Ab0Ah3 nifas 1 jam Normal 

P 1. Ibu dijelaskan hasil pemeriksaan kepada ibu bahwa keadaan ibu sehat 

(Ibu mengerti hasil pemeriksaan) 

2. ⁠Ibu diberitahu penyebab keluhan mulas yang dirasakan. 

(Ibu mengerti penjelasan bidan, keluhan ini normal karena kontraksi 

uterus untuk mencegah perdarahan) 

3. Menyampaikan kepada ibu bahwa tidak ada makanan pantang bagi ibu 

nifas dan ibu menyusui selama tidak ada alergi. Ibu dianjurkan makan 

nasi, buah dan sayuran. Perbanyak protein untuk proses penyembuhan 

luka dan produksi ASI seperti ikan, telur, dan daging. 

(Ibu mengerti) 

4. ⁠Menjelaskan pada ibu tanda bahaya pada ibu nifas antara lain keluar 

cairan berbau dari jalan lahir, pusing hebat, demam lebih dari 2 hari, 

bengkak di wajah, kaki, dan tangan, kejang Ibu mengerti tanda bahaya 

pada nifas. (Ibu mengerti tanda bahaya nifas) 
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5. Memberi support kepada ibu untuk dilakukan pemberian ASI secara 

rutin minimal 2 jam sekali 

6. Mengajarkan ibu teknik menyusui dengan benar agar perlekatannya 

benar dan putting tidak lecet 

7. Pendokumentasian 
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CATATAN PERKEMBANGAN (KF II 3-7 HARI) 

(Hasil anamnesis melalui pesan Whatsapp dan catatan buku KIA pasien Ny. S) 

 

TANGGAL : 16 Maret 2026  

S Ibu datang ke RS Panembahan Senopati untuk kontrol ibu dan kontrol 

bayi, tidak ada keluhan, Ibu juga mengatakan ASI keluar lancar dan bayi 

menyusu dengan baik. 

O 1. Pemeriksaan umum 

a. Keadaan umum: baik 

b. Kesadaran composmentis 

c. Vital sign: TD: 143/92 mmHg, N: 80 x/menit, R: 22 x/menit,  

S: 36,6°C, 

2. Pemeriksaan fisik 

Mata: Sklera putih konjungtiva merah muda 

Abdomen: TFU pertengahan pusat-simpisis, kontraksi keras, kandung 

kemih kosong 

Genetalia: pengeluaran lochea sanguilenta, warna merah kekuningan, 

bau khas, perdarahan dalam batas normal, tidak ada laserasi 

A Ny. S usia 36 Tahun P3Ab0Ah3 dengan nifas normal hari ke-4 Normal 

P Penatalaksanaan bidan di RS Panembahan Senopati 

1. Dilakukan pemeriksaan fisik, TTV 

2. ⁠Edukasi tanda babaya nifas 

3. Edukasi pola nutrisi 

4. Edukasi kebutuhan masa nifas 

Penatalaksanaan diberikan melalui pesan whatsapp 

1. Menjelaskan kepada ibu mengenai perawatan kebersihan area 

genetalia, dan perawatan luka jahitan dengan selalu membersihkan 

dengan air mengalir menggunakan sabun dan dibilas lalu dikeringkan. 

Sering mengganti pembalut agar tidak terjadi infeksi. 
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2. ⁠Menjelaskan tanda bahaya nifas seperti pusing berkunang kunang. 

kedua kaki bengkak, demam, pendarahan melalui jalan lahir yang 

berlebihan, jalan lahir bau busuk, uterus lembek atau tidak 

berkontraksi dan lain lain 

3. ⁠Menjelaskan mengenai pola nutrisi yaitu menganjurkan ibu untuk 

konsumsi air putih 2-3 liter per hari, makan nasi, buah dan sayuran. 

Perbanyak protein untuk proses penyembuhan luka dan produksi ASI 

seperti ikan, telur, dan daging.  

Ibu bersedia dan mengatakan tidak ada pantangan makanan dari 

dokter 

4. Menjelaskan pola istirahat yaitu menganjurkan ibu istirahat jika bayi 

tidur dan meminta bantuan kepada keluarga untuk mengurus bayinya 

saat ibu istirahat. 

Ibu paham dengan anjuran yang diberikan 

5. Menyemangati ibu dan menyarankan ibu untuk pemberian ASI selama 

2 jam sekali agar berat badan bayi meningkat 

6. Mengajarkan ibu menyusui dengan benar agar perlekatannya benar 

dan putting tidak lecet, serta mengajarkan perawatan bayi baru lahir 

7. Melakukan kolaborasi dengan pihak keluarga untuk membantu 

pekerjaan rumah dan juga membantu kebutuhan ibu nifas 

8. Menganjurkan ibu untuk melakukan kunjungan ke Puskesmas 

Srandakan pada hari ke 8-28 setelah melahirkan. 
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CATATAN PERKEMBANGAN (KF III 8-28 HARI) 

(Berdasarkan hasil anamnesis melalui kunjungan rumah dan catatan pada buku 

KIA pasien Ny. S) 

 

Tanggal : 2 April 2026 

Jam  : 14.00 WIB 

Tempat : Rumah Ny. S 

S Ibu mengatakan tadi pagi datang ke Puskesmas Srandakan untuk kontrol 

ibu dan kontrol bayi. Ibu mengatakan tidak ada keluhan saat ini. 

O 1. ⁠⁠Pemeriksaan umum 

a. Keadaan umum: baik 

b. Kesadaran composmentis 

c. Vital sign: TD: 142/92 mmHg, N: 90 kali/menit, R: 20 kali/menit, 

suhu: 36, 0C 

2. Pemeriksaan fisik 

a. Mata: Sklera putih konjungtiva merah muda 

b. Muka: tidak pucat, tidak odema 

c. Payudara: simetris, tidak ada benjolan abnormal, areola hiper 

pigmentasi, putting menonjol, ASI + 

d. Abdomen: uterus tidak teraba kandung kemih kosong 

e. Lochea: alba, bau khas, perdarahan dalam batas normal. 

f. Ekstermitas: tidak ada odema 

A Ny. S usia 36 Tahun P3Ab0Ah3 dengan nifas normal hari ke-21 Normal 

P 1. Memberikan KIE pada ibu tentang pemenuhan istirahat dan 

pemenuhan nutrisi yang bergizi seimbang selama masa nifas, 

2. Menganjurkan ibu untuk istirahat yang cukup, 

3. ⁠Memberikan dukungan kepada ibu dalam menghadapi kondisinya saat 

ini, menganjurkan ibu untuk tetap menjaga kesehatannya. 



 124 

4. Memberikan KIE kepada ibu tentang macam macam alat kontrasepsi, 

menyelaskan kekurangan kelebihan, cara kerja, cara penggunaan dan 

rentan biaya. 

5. Memberikan KIE tentang pemberian imunisasi dasar pada bayi, 

6. ⁠Melakukan kolaborasi dengan pihak keluarga untuk membantu 

pekerjaan rumah dan juga membantu kebutuhan ibu nifas. 

7. Melakukan kontrak jadwal kunjungan ulang 

8. Pendokumentasian 
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CATATAN PERKEMBANGAN (KF IV 29-42 HARI) 

(Berdasarkan hasil anamnesis melalui kunjungan rumah dan catatan pada buku 

KIA pasien Ny. S) 

 

Tanggal : 10 April 2026 

Jam  : 14.00 WIB 

Tempat : Rumah Ny. S 

S Ibu mengatakan tidak ada keluhan, pengeluaran ASI lancar, dan sudah 

tidak ada pengeluaran dari jalan lahir. 

O 1. Pemeriksaan umum 

a. Keadaan umum: baik 

b. Kesadaran: composmentis 

c. Vital sign: TD: 130/80 mmHg, S: 36,7 0C, N:85 x/m, R: 20 x/m.  

2. Pemeriksaan fisik 

a. Mata: Sklera putih konjungtiva merah muda 

b. Abdomen: Uterus tidak teraba, kandung kemih kosong 

c. Lochea: sudah tidak ada pengeluaran perdarahan 

d. Ekstermitas: tidak ada odema 

A Ny. S usia 36 Tahun P3Ab0Ah3 dengan nifas normal hari ke-29 Normal 

P 1. Menjelaskan mengenai pola nutrisi yaitu menganjurkan ibu untuk 

konsumsi air putih 2-3 liter per hari, makan nasi, buah dan sayuran. 

Perbanyak protein untuk proses produksi ASI seperti ikan, telur, dan 

daging. 

E: Ibu bersedia dan mengatakan tidak ada pantangan makanan dari 

dokter 

2. Menjelaskan pola istirahat yaitu menganjurkan ibu istirahat jika bayi 

tidur dan meminta bantuan kepada keluarga untuk mengurus bayinya 

saat ibu istirahat 

E: Ibu paham dengan anjuran yang diberikan 
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3. Memotivasi ibu untuk menetapkan pilihan kontrasepsi apa yang akan 

dipakai Evaluasi: ibu berencana menggunakan KB IUD setelah masa 

nifasnya selesai. 

4. ⁠Menyemangati ibu dan menyarankan ibu untuk pemberian ASI selama 

2 jam sekali agar berat badan bayi meningkat 

5. Melakukan kolaborasi dengan pihak keluarga untuk membantu 

pekerjaan rumah dan juga membantu kebutuhan ibu nifas. 
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ASUHAN KEBIDANAN PADA KELUARGA BERENCANA NY. S USIA 36 

TAHUN P3AB0AH3 DENGAN KONSELING ALAT KONTRASEPSI 

 

Tanggal : 2 April 2026 

Tempat : Rumah Ny. S 

S Ibu mengatakan berencana menggunakan KB IUD setelah masa nifas.  

O Keadaan umum: baik 

Kesadaran: composmentis 

Pemeriksaan TTV: TD: 142/92 mmHg, N: 90 kali/menit, R: 20 kali/menit, 

suhu: 36,4 0C 

A Ny. S Usia 36 Tahun P3A0AH3 dengan Konseling Alat Kontrasepsi 

P 1. Memberitahu ibu hasil pemeriksaan 

2. ⁠Penatalaksanaan yang diberikan berupa memberikan KIE mengenai 

macam-macam alat kontrasepsi, keuntungan, kekurangan, prosedur 

pemakaian, dan kunjungan ulang. 

3. Memberikan KIE mengenai alat kontrasepsi jangka panjang 

4. Melakukan edukasi kepada suami dan keluarga terdekat tentang macam 

macam KB kelebihan kekurangan dan cara kerja 

5. ⁠Menjelaskan jarak aman kehamilan dan menyarankan ibu 

menggunakan metode kontrasepsi jangka panjang 

6. Menjadwalkan ulang kunjungan selanjutnya 

7. ⁠Pendokumentasian 
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CATATAN PERKEMBANGAN ASUHAN KELUARGA BERENCANA 

(Berdasarkan hasil anamnesis melalui kunjungan rumah) 

 

TANGGAL/JAM  : 10 April 2026/14.00 WIB 

TEMPAT  : Rumah Ny. S 

S Ibu mengatakan sudah memilih alat kontrasepsi jangka panjang IUD. Pada 

saat ini ibu masih menggunakan KB Metode Alamiah Laktasi (MAL) 

O Keadaan umum: baik 

Kesadaran compos mentis 

Pemeriksaan TTV: dalam batas normal 

A Ny. S Usia 36 Tahun P3A0AH3 dengan Rencana Kontrasepsi IUD 

P 1. Penatalaksanaan yang diberikan berupa memberikan KIE mengenai alat 

kontrasepsi IUD, meliputi keuntungan, kekurangan dan kunjungan 

ulang. 

2. Menanyakan kembali apakah ibu sudah yakin memilih alat kontrasepsi 

IUD 

3. ⁠Menyarankan ibu untuk segera datang ketenaga kesehatan atau bidan 

saat nifas sudah selesai untuk dilakukan pemasangan KB IUD 

4. ⁠KIE kepada suami dan keluarga untuk mendukung Ny. S dalam 

penggunaan alat kontrasepsi. 

5. ⁠Pendokumentasian 
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CATATAN PERKEMBANGAN ASUHAN KELUARGA BERENCANA 

(Hasil anamnesis melalui pesan Whatsapp dan catatan buku KIA pasien Ny. S) 

 

TANGGAL/JAM  : 29 April 2026/14.00 WIB 

S Ibu mengatakan telah melakukan pemasangan alat kontrasepsi jangka 

panjang IUD di Puskesmas Srandakan.  

O Keadaan umum: baik 

Kesadaran compos mentis 

Pemeriksaan TTV: dalam batas normal 

A Ny. S Usia 36 Tahun P3A0AH3 dengan Kontrasepsi IUD 

P 1. Penatalaksanaan yang diberikan berupa memberikan KIE mengenai alat 

kontrasepsi IUD, meliputi keuntungan, kekurangan dan kunjungan 

ulang. 

2. ⁠Memberikan KIE untuk istirahat yang cukup dan mengonsumsi makan-

makanan yang bergizi. 

3. ⁠KIE kepada suami dan keluarga untuk mendukung Ny. S dalam 

penggunaan alat kontrasepsi. 

4. ⁠Pendokumentasian 
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DOKUMENTASI ASUHAN 
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JURNAL REFERENSI 
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