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BAB III 

METODE PENGAMBILAN KASUS 

 

Pe$nu$lisan laporan tu$gas akhir dilaku$kan de$ngan me$tode$ stu$di kasu$s/case $ 

re$port. Me$tode$ yang digu$nakan yaitu$ de$ngan wawancara, obse$rvasi, pe$me$riksaan 

dan doku$me$ntasi. Data yang digu$nakan be$ru$pa data prime$r dari wawancara dan 

pe$me$riksaan pada ibu$ “FY” se$rta data se$ku$nde$r yang didapatkan dari doku$me$tasi 

hasil pe$me$riksaan ibu$ yaitu$ bu$ku$ Ke$se$hatan Ibu$ dan Anak (KIA). Se$be$lu$mnya te$lah 

dilaku$kan informe$d conse$nt ke$pada Ibu$ “FY” dan su$ami dimana Ibu$ “FY” dan 

su$ami be$rse$dia u$ntu$k didampingi dan diasu$h baik ibu$ dan bayinya dari u$sia 

ke$hamilan 15 minggu$  sampai 42 hari masa nifas. Data ini dikaji pada tanggal 18 

Agu$stu$s 2024 di U$PTD Pu$ske$smas Dawan II  se$hingga didapatkan hasil se$bagai 

be$riku$t. 

A. Informasi Klien/Keluarga 

1. Data Subjektif (18 Agu$stu$s 2024, pu$ku$l 10.40 WITA) 

a. Ide$ntitas 

 Ibu$ Su$ami 

Nama : Ibu$ “FY” : Bapak “WA” 

Tanggal 

lahir/u$mu$r 

: 15 Pe$bru$ari 1997/28 

tahu$n 

: 14 April  1992/33 tahu$n 

Su$ku$ bangsa : Bali/Indone$sia : Bali/Indone$sia 

Agama : Hindu$ : Hindu$ 

Pe$ndidikan : SMA : D1 Pariwisata 
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Pe$ke$rjaan : IRT : Karyawan Swasta 

No. HP ` : 088730020xxx 
 

Jaminan 

ke$se$hatan 

: BPJS Ke$las III : BPJS Ke$las III 

Alamat ru$mah : Banjar Babu$ng, De$sa Gu$naksa,     Ke$camatan Dawan , 

Kabu$pate$n Klu$ngku$ng. 

b. Ke$lu$han U$tama  

Ibu$ datang me$ngatakan ingin me$me$riksakan ke$hamilannya, saat ini ibu $ 

me$ngatakan tidak ada ke$lu$han yang dialami atau$pu$n yang dirasakan. 

c. Riwayat me$nstru$asi 

Pe$ngkajian yang te$lah dilaku$kan me$nu$nju$kkan data yaitu$, ibu$ me$ngalami 

me$nstru$asi pe$rtama kali (me$narche$) saat be$ru$mu$r 12 tahu$n. Siklu$s haid ibu$ 30 hari 

te$ratu$r, se$lama 4 hari de$ngan 3 kali ganti pe$mbalu$t pe$r hari. Se$lama me$nstru$asi ibu $ 

tidak pe$rnah me$ngalami masalah atau$ ke$lu$han. 

Hari Pe$rtama Haid Te$rakhir (HPHT) ibu$ adalah pada tanggal 9 Me$i 2024 

de$ngan Tafsiran Pe$rsalinan (TP) tanggal 16 Pe$bru$ari 2025. 

d. Riwayat pe$rnikahan 

Ibu$ me$ngatakan me$nikah de$ngan su$ami sah baik se$cara agama mau$pu$n 

se$cara ne$gara. Pe$rnikahan ini me$ru$pakan pe$rnikahan yang pe$rtama bagi ibu $ 

mau$pu$n su$ami. Ibu$ dan su$ami sampai saat ini te$lah me$nikah se$lama 5 tahu$n. 

e. Riwayat obste$tri 

Ibu$ me$ngatakan ini adalah ke$hamilan yang ke$du$a dan tidak pe$rnah 

me$ngalamai ke$gu$gu$ran. Anak pe$rtama lahir tanggal 17 Janu$ari 2017, u$sia 
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ke$hamilan ate$rm, partu$s spontan di bidan, BBL : 3700 gram, je$nis ke$lamin laki-laki 

dan tanpa pe$nyu$lit/komplikasi. 

 

Tabe$l 5. Riwayat Obste$tri 

 

No Tahu$n 

Lahir 

Je$nis 

Pe$rsalinan 

/U$K 

J 

k 

BBL/ PJ Te$mpat 

Lahir 

Pe$nyu$lit/ 

komplikasi 

Ke$adaan 

Saat ini 

Laktasi 

1 2021 Spontan/ 

Pre$te$rm 

L 3.700 

gr/50cm 

Pu$ske$smas Tidak ada Hidu$

p 

se$hat 

24 

bu$lan 

Ini         

 

f. Riwayat hamil ini: 

Ibu$ me$ngatakan ini me$ru$pakan ke$hamilan yang ke$du$a. Pada ke$hamilan ini 

ibu$ tidak pe$rnah me$ngalami tanda bahaya ke$hamilan. Ikhtisar pe$me$riksaan 

se$be$lu$mnya ibu$ me$ngatakan su$dah me$me$riksakan ke$hamilanya se$banyak du$a kali, 

yaitu$ satu$ kali di U$PTD Dawan II dan satu$ kali di Dokte$r SPOG. Hasil pe$me$riksaan 

dalam batas normal. Ibu$ dan su$ami te$lah me$re$ncanakan pe$rsalinan di laku$kan 

U$PTD Pu$ske$smas Dawan II . Se$lama hamil ibu$ ru$tin me$ngkonsu$msi su$ple$me$n yang 

dibe$rikan ole$h bidan yakni asam folat 1x 400 mcg ((30 table$t) ) . Saat ini su$dah 

be$rstatu$s TT5. Ibu$ ju$ga su$dah pe$rnah me$laku$kan pe$me$riksaan U$SG se$banyak satu $ 

kali de$ngan hasil batas normal dan tafsiran pe$rsalinan 16  Pe$bru$ari  2025. Ibu$ tidak 

me$miliki pe$rilaku$ yang me$mbahayakan ke$hamilan se$pe$rti me$rokok, minu$m-

minu$man ke$ras atau$pu$n  narkoba. 
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g. Riwayat hasil pe$me$riksaan 

Se$lama ke$hamilan ini ibu$ su$dah pe$rnah me$me$riksakan ke$hamilannya di 

U$PTD Pu$ske$smas Dawan II dan Dokte$r SPOG,  adapu$n hasil pe$me$riksaan dan 

su$ple$me$n yang dibe$rikan. 

Tabel 7. Hasil Riwayat Pemeriksaan Ibu “FY” usia 28 Tahun Multigravida 

di UPTD Puskesmas Dawan II  dan Dokter SpOG 

 

 

Tanggal/Tempat Keluhan Hasil Pemeriksaan Penatalaksanaan 

1  2  3  4  

Se$nin, 10 Ju$ni 

2024, Pu$ku$l 

18.00 wita  di 

dr I Gd 

Su$diarta, 

SpOG 

Te$lat 

haid, 

PP te$st 

diru$mah 

de$ngan 

hasil (+), 

ibu$ tidak 

ada 

ke$lu$han 

O: TB: 153 cm   

BB: 48  kg   

TD: 120/70 mmHg   

U$SG : Fe$tu$s 1, GS 

21,5 mm CRL 2,18 

cm, intra u$te$ri 

A : G2P1A0 u$k 8 

minggu$ 6 hari T/H 

Intra U$te$rine$ 

1 KIE $ ke$bu$tu$han nu$trisi 

dan     

2 Pe$mbe$rian Te$rapi 

Asam Folat 1x400 mg  

3 KIE $ istirahat 

4  KIE $ agar me$laku$kan 

pe$me$riksaan lab                                                                                                                                                                                                                                                             

di pu$ske$smas.  

Ju$mat, 19 

Ju$li 2024 

pu$ku$l 11.00 

wita  di 

U$PTD 

Pu$ske$smas 

Dawan II   

Tidak ada 

ke$lu$han 

BB: 49  kg 

TB : 153 cm 

Lila : 25,5 cm 

TD: 110/70 mmHg 

TFU$ : 1 jari diatas 

sympisis, DJJ (+) 

142x/me$nit te$ratu$r. 

A: G2P1A0  u$k 12 

minggu$ 2 hari T/H 

intra u$te$ri  

 

1 KIE $ ke$bu$tu$han 

nu$trisi dan  KIE $  

2 Pe$mbe$rian 

Su$ple$me$n asam 

folat 1x400 mg, 

table$t fe$ 1x60 mg 

3  Pe$me$riksaan 

laboratoriu$m 

de$ngan hasil Hb: 

12,9 gram/dL, GDS 

94 mg/dl, HbSAG : 
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 Non-re$aktif, TPHA: 

Nn-re$aktif, HIV: 

Non-re$aktif, Prote$in 

dan Re$du$ksi U$rine$ : 

Ne$gatif/Ne$gatif 

4 Pe$me$riksaan 

skrining ke$se$hatan  

jiwa ke$hamilan 

de$ngan ku$e$sione$r 

SRQ de$ngan ibu$ 

“FY” me$ndapatkan 

jawaban “YA” 

ku$rang dari 6. 

(Tidak indikasi 

masalah ke$se$hatan 

jiwa)  

 

h. Riwayat Kontrase$psi 

Ibu$ me$nggu$nakan KB su$ntik, se$te$lah ke$lahiran anak pe$rtama, lama 

pe$makaian 1,5  tahu$n, tidak ada ke$lu$han dan e$fe$k samping yang dialami ibu$ tidak 

haid, ibu$ biasa su$nitik di PMB. 

i. Pe$nyakit yang Pe$rnah dide$rita ole$h Ibu$/Riwayat Ope$rasi  

Ibu$ me$ngatakan tidak me$mpu$nyai pe$nyakit jantu$ng korone$r, hipe$rte$nsi, 

asma, paru$-paru$, diabe$te$s me$litu$s (DM), he$patitis tu$be$rku$losis (TB), infe$ksi me$nu$lar 

fisik (pe$nyakit me$nu$lar se$ksu$al). Ibu$ tidak me$mpu$nyai pe$ngalaman pe$nyakit 

gine$kologi se$pe$rti se$rvisitis te$ru$s-me$ne$ru$s, e$ndrome$triosis, mioma, be$njolan di le$he$r 

rahim atau$ polip se$rviks, pe$rtu$mbu$han ganas rahim. Sang ibu$ ju$ga be$lu$m pe$rnah 

me$njalani tindakan me$dis pada bagian pe$ru$t. 
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j. Riwayat Pe$nyakit Ke$lu$arga 

Ke$lu$arga ibu$ tidak me$miliki riwayat pe$nyakit hipe$rte$nsi, pe$nyakit kanke$r, 

asma, DM, pe$nyakit jiwa, ke$lainan bawaan, hamil ke$mbar, TBC, PMS, HIV/AIDS 

atau$ pe$nyakit me$nu$lar lainnya. 

k. Data Bio, Psiko, Sosial dan Spiritu$al 

1) Data Biologis 

Ibu$ “FY” me$ngatakan tidak me $ngalami ke$lu$han be$rnafas saat be$raktivitas 

mau$pu$n waktu$ istirahat. Pola makan ibu$ yaitu$ makan 3-4 kali dalam se$hari porsi 

se$dang. Adapu$n je$nis dan komposisi makanan ibu$ antara lain, nasi, satu$ potong 

ayam, te$lu$r, atau$ ikan, satu$ potong tahu$ atau$ te$mpe$, sayu$r. Ibu$ makan de$ngan tidak 

dise$lingi de$ngan camilan ole$h kare$na ibu$ tidak te$rlalu$ me$nyu$kai camilan dan te$tap 

diimbangi de$ngan bu$ah. Pola minu$m ibu$ dalam se$hari     adalah ibu$ minu$m air mine$ral 

se$banyak 6-7 ge$las/hari. Ibu$ ju$ga minu$m su$su$ ibu$ hamil 1 kali se$hari. Pola e$liminasi 

ibu$ antara lain: BAK 5-6 kali/ hari de$ngan warna ku$ning je$rnih, BAB 1 kali/hari 

konsiste$nsi le$mbe$k dan warna ke$coklatan. Pola istirahat yaitu$ ibu$ tidu$r malam 7-8 

jam/hari dan istirahat siang 1 jam/hari. Pola hu$bu$ngan se$ksu$al, ibu$ me$ngatakan  

me$laku$kan hu$bu$ngan se$ksu$al 2x/minggu$. Aktivitas se$hari-hari ibu$ me$ngatakan 

ke$rja de$ngan aktivitas ringan. Ke$be$rsihan diri yaitu$ ibu$ me$ngatakan mandi 2 

kali/hari, ke$ramas 3 kali/minggu$, gosok gigi 2 kali/hari, me$ngganti pakaian dalam 

2-3 kali/hari. Me$ncu$ci tangan se$be$lu$m dan se$su$dah makan, saat BAK dan BAB 

se$rta saat me$laku$kan aktivitas dilu$ar. 

2) Data Psikososial 

Ke$hamilan ini me$ru$pakan ke$hamilan yang dite$rima dan dire$ncanakan ole$h ibu $ 

dan su$ami se$rta ke$lu$arga. Ibu$ dan ke$lu$arga me$rasa se$nang de$ngan ke$hamilan ini. 
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3) Data Spiritu$al 

Ibu$ dan su$ami se$rta ke$lu$arga tidak me$miliki ke$pe$rcayaan yang be$rhu$bu$ngan 

de$ngan ke$hamilan atau$ pantangan se$lama ke$hamilan ini dan ibu$ tidak me$ngalami 

masalah saat be$ribadah. 

4) Pe$rilaku$ dan Gaya Hidu$p 

Ibu$ me$ngatakan se$lama ini tidak pe$rnah minu$m obat tanpa re$se$p dokte$r, ibu$ 

tidak minu$m-inu$man ke$ras dan jamu$, tidak me$rokok dan be$rganti-ganti pasangan 

saat be$rhu$bu$nggan se$ksu$al, tidak pe$rnah diu$ru$t du$ku$n se$lama ke$hamilan, tidak 

be$pe$rgian jau$h atau$ tre$ve$lling se$lama hamil.  

l.  Pe$re$ncanaan Pe$rsalinan 

Ibu$ me$ngatakan ingin me$lahirkan di U$PTD Pu$ske$smas Dawan II  yang 

ditolong ole$h Bidan, ibu$ dan su$ami su$dah me$nyiapkan transportasi ke$ te$mpat 

pe$rsalinan me$nggu$nakan ke$ndaraan pribadi, pe$ndamping pe$rsalinan yaitu$ su$ami, 

pe$ngambil ke$pu$tu$san u$tama dalam pe$rsalinan yaitu$ ibu$ dan su$ami, pe$ngambil 

ke$pu$tu$san lain jika pe$ngambil ke$pu$tu$san u$tama be$rhalangan yaitu$ me$rtu$a, dana 

pe$rsalinan me$nggu$nakan dana pribadi dan BPJS, calon donor yaitu$ su$ami, adik 

kandu$ng, kakak ipar dan adik ipar, RS ru$ju$kan jika te$rjadi ke$gawatdaru$ratan yaitu$ 

RSU$D Klu$ngku$ng, inisiasi me$nyu$su$ dini ibu$ be$rse$dia dilaku$kan, kontrase$psi pasca 

pe$rsalinan ibu$ ingin me$nggu$nakan alat kontrase$psi jangka panjang se$pe$rti Implant. 

m. Pe$nge$tahu$an 

Pe$nge$tahu$an ibu$ “FY” yaitu$ ibu$ su$dah me$nge$tahu$i te$ntang pe$rawatan se$hari-

hari se$lama ke$hamilan, pola istirahat pada ibu$ hamil, aktivitas se$ksu$al se$lama 

hamil, ke$lu$han lazim se$lama ke$hamilan. Ibu$ be$lu$m me$mahami te$ntang tanda dan 

bahaya pada ke$hamilan trime$ste$r II dan pe$ntingnya komu$nikasi pada janin se$lama 
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dalam kandu$ngan. Ibu$ su$dah me$le$ngkapi P4K. 

2.  Data Obje$ktif ( Tanggal 20 Agu$stu$s  pu$ku$l 09.15 wita) 

a. Pe$me$riksaan u$mu$m 

Ke$adaan U$mu$m :  Baik 

Ke$sadaran  : Composme$ntis, BB: 49 kg (be$rat badan se$be$lu$m hamil 47 

kg),TB: 153cm,   Te$kanan Darah:  110/70 mmHg, Nadi 80 

kali/me$nit, Pe$rnapasan 21 kali/me$nit,Su$hu$ 36,6 ºC, 

LILA:25,5cm. 

Postu$r   : Normal 

Pe$nilaian nye$ri : Tidak ada rasa nye $ri 

b. Pe$me$riksaan fisik 

1) Ke$pala 

Ke$pala ibu$ sime$tris, rambu$t be$rsih dan tidak ada le$si, wajah ibu$ tidak 

pu$cat, se$rta tidak ada e$de$ma. Mata ibu$ be$rsih, tidak ada se$kre$t, konju$ngtiva 

be$rwarna me$rah mu$da dan scle$ra be$rwarna pu$tih. Hidu$ng be$rsih dan tidak ada 

ke$lainan, bibir ibu$ be$rwarna me$rah mu$da, le$mbab dan tidak pu$cat, te$linga 

be$rsih se$rta tidak ada se$ru$me$n. 

2) Le$he$r 

Tidak ada pe$mbe$saran ke$le$njar limfe$ dan ke$le$njar tiroid se$rta tidak 

nampak adanya pe$le$baran ve$na ju$gu$laris. 

3) Dada 

Be$ntu$k dada dan payu$dara sime$tris, pu$ting payu$dara me$nonjol, kondisi 

payu$dara be$rsih dan tidak ada pe$nge$lu$aran. 
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4) Pe$ru$t 

a. Inspe$ksi  : pe$mbe$saran pe$ru$t se$su$ai u$sia ke$hamilan dan te$rdapat line$a 

nigra dan tidak nampak adanya be$kas lu$ka ope$rasi mau$pu$n ke$lainan. 

b. Palpasi : Tinggi Fu$ndu$s U$te$ri (TFU$) 3 jari diatas sympisis 

c. Au$sku$ltasi : fre$ku$e$nsi De$nyu$t Jantu$ng Janin (DJJ) te$ratu$r 150 

kali/me$nit 

5) E$kstre$mitas 

Tidak te$rdapat e$de$ma pada tangan dan kaki ibu$, tu$ngkai sime$tris, re$fle$ks 

pate$lla kaki kanan dan kiri positif, tidak ada varise$s mau$pu$n ke$lainan lain. 

c.  Pe$me$riksaan Khu$su$s 

1. Ge$ne$talia E $kste$rna: tidak dike$rjakan 

2. Ge$ne$talia Inte$rna: tidak dike$rjakan 

3. Inspe$ksi anu$s: tidak dike$rjakan 

d.  Pe$me$riksaan Khu$su$s 

1. Laboratoriu$m ( tanggal 19 Ju$li 2024) 

Hb: 11,8gram/dL, GDS 94 mg/dl, HbSAG : Non-re$aktif, TPHA: Nn-

re$aktif, HIV: Non-re$aktif, Prote$in dan Re$du$ksi U$rine$ : Ne$gatif/Ne$gatif 

2. U$SG ( tanggal 10 Ju$ni 2024) 

Fe$tu$s 1, GS 21,5 mm CRL 2,18 cm, intra u$te$ri 

B.  Rumusan Masalah atau Diagnosa Kebidanan 

1. Diagnosa Ke$bidanan 

“Be$rdasarkan data yang te$lah diu$raikan, dapat diru$mu$skan diagnosis 

ke$bidanan pada kasu$s ini adalah G2P1A0 u$sia ke$hamilan 15 minggu$, janin, tu$nggal 

hidu$p”  
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2. Masalah  

a. Ibu$ be$lu$m me$mahami te$ntang tanda dan bahaya pada ke$hamilan trime$ste$r II 

b. Ibu$ be$lu$m me$mahami te$ntang pe$ntingnya komu$nikasi pada janin se$lama 

dalam kandu$ngan. 

3. Pe$natalaksanaan 

a. Me$nginformasikan hasil pe$me$riksaan ke$pada ibu$ dan su$ami, ibu$ dan su$ami 

paham. 

b. Me$mbe$rikan informasi ke$pada ibu$ te$tang tanda tanda bahaya trime$ste$r 2 yang 

ibu$ bisa baca pada bu$ku$ KIA halaman 8 dan    9 diantaranya pe$rdarahan dari 

jalan lahir, ge$rakan janin be$rku$rang, sakit ke$pala he$bat dan be$ngkak pada kaki 

dan wajah. Ibu$ su$dah paham dan akan me$mbaca bu$ku$ KIA. 

c. Me$mbe$rikan informasi ke$pada ibu$ te$ntang cara komu$nikasi pada janin dan 

manfaatnya yaitu$ u$ntu$k me$nstimu$lasi tu$mbu$h ke$mbang bayi se$jak dalam 

kandu$ngan dan me$mbangu$n ke$de$katan e$mosional ibu$ dan janin. Ibu$ dan su$ami 

paham dan akan me$laksanakan saran bidan. 

d. Me$mbe$rikan te$rapi su$ple$me$n kalk 1x 500 mg (xxx), SF 1x60 mg (xxx) se$rta 

me$nyarankan ibu$ u$ntu$k ru$tin me$ngonsu$msi su$ple$me$n, ibu$ be$rse$dia me$ngiku$ti 

saran. 

e. Me$ngingatkan ibu$ u$ntu$k kontrol u$lang tanggal 20 Se$pte$mbe$r 2024 atau$ se$ge$ra 

apabila ada ke$lu$han. 

C.  Jadwal Kegiatan 

Pe$nu$lis me$re$ncanakan be$be$rapa ke$giatan yang dimu$lai dari bu$lan 

Se$pte$mbe$r 2024 sampai Pe$bru$ari 2025. Dimu$lai dari ke$giatan pe$ngu$ru$san ijin dari 

pu$ske$smas, pe$mbimbing prakte$k mau$pu$n institu$si dilanju$tkan de$ngan ke$giatan 
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pe$ngu$mpu$lan data, pe$nyu$su$nan laporan tu$gas akhir, bimbingan laporan, 

dilanju$tkan de$ngan pe$laksanaan se$minar dan pe$rbaikan laporan. Se$te$lah 

me$ndapatkan ijin, pe$nu$lis se$ge$ra me$mbe$rikan asu$han pada Ibu$ “FY” se$lama 

ke$hamilan trime$ste$r II hingga masa nifas, yang diiku$ti de$ngan analisa dan 

pe$mbahasan laporan, se$hingga dapat dilaksanakan se$minar hasil laporan kasu$s se$rta 

dilaku$kan pe$rbaikan pada laporan ini. Jadwal ke$giatan asu$han yang pe$nu$lis be$rikan 

pada ibu$ “FY” diu$raikan se$bagai be$riku$t: 

 

Tabel 6. Jadwal Asuhan Kebidanan Pada Ibu “FY” 

Sumber: Buku Kesehatan Ibu dan Anak dan Buku Periksa Dokter Ibu “FY” 

No Waktu 

kunjungan 

Rencana Asuhan Implementasi Asuhan 

1. Kehamilan 

Trimester II  

Pada 

tanggal 

Senin,  23 

September 

2024, 7 

Oktober 

2024, 21 

Oktober 

2024,4 

Nopember 

2024.  

Me$laksanakan 

minimal du$a kali 

asu$han ke$bidanan 

pada masa 

ke$hamilan 

trime$ste$r II 

1. Me$laku$kan pe$ndampingan 

ANC pada ibu$ 

2. Me$nanyakan ke$lu$han atau$ 

ke$khawatiran yang dirasakan 

se$te$lah ku$nju$ngan te$rakhir. 

3. Me$laku$kan pe$me$riksaan 

se$su$ai u$mu$r ke$hamilan 

4. Me$me$riksa statu$s imu$nisasi 

TT ibu$ 

5. Me$nganju$rkan ibu$ u$ntu$k 

me$ngiku$ti ke$las ibu$ hamil 

6. Me$mbe$rikan KIE $ ke$pada ibu$ 

te$ntang ke$tidaknyamanan 

trime$ste$r II, tanda bahaya 

ke$hamilan trime$ste$r II, cara 

me$nghitu$ng ge$rakan janin, 

pola nu$trisi, pola istirahat, 

pe$rsonal hygie$ne$) 
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7. Me$ngingatkan ibu$ u$ntu$k 

me$ngkonsu$msi su$ple$me$n 

yang dibe$rikan ole$h pe$tu$gas 

ke$se$hatan se$cara ru$tin se$su$ai 

anju$ran 

8. Me$ngingatkan ibu$ te$ntang 

jadwal kontrol 

2. Kehamilan 

Trimester II  

Pada tanggal 

Jumat, 22 

Nopember 2024 

sampai 14 

Pebruari  2025 

 

Me$laksanakan 

minimal tiga 

kali asu$han

 ke$bidana

n pada 

 masa 

ke$hamilan 

trime$ste$r III 

1. Me$laku$kan pe$ndampingan 

pe$me$riksaan ke$hamilan ru$tin 

2. Me$nde$te$ksi posisi janin 

3. Me$nde$te$ksi tafsiran be$rat 

badan janin 

4. Me$nje$laskan cara 

me$ngatasi ke$lu$han yang 

se$ring dialami se$lama 

ke$hamilan trime$ste$r III 

5. Me$mbe$rikan KIE $ te$ntang 

ke$tidaknyamanan se$lama 

ke$hamilan trime$ste$r III, tanda 

bahaya ke$hamilan trime$ste$r 

III, tanda-tanda pe$rsalinan, 

KB pasca pe$rsalinan, dan 

stimu$lasi brain booste$r pada 

janin 

6. Me$nganju$rkan ibu$ u$ntu$k 

me$laku$kan se$nam hamil 

7. Me$nganju$rkan ibu$ u$ntu$k 

me$laku$kan pe$me$riksaan U$SG 

8. Me$ngingatkan dan me$me$riksa 

ke$mbali pe$rsiapan pe$rsalinan 

9. Me$laku$kan pe$ndoku$me$ntasian 
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3  Minggu, 16 

Pebruari Maret 

2024 Berikan 

asuhan 

persalinan 

pada ibu “FY”, 

pukul  

Me$laku$kan 

asu$han 

ke$bidanan pada 

masa pe$rsalinan 

dan BBL 

1. Me$laku$kan pe$me$riksaan 

ke$se$jahte$raan ibu$, 

ke$se$jahte$raan janin dan 

ke$maju$an pe$rsalinan 

2. Laku$kan asu$han 

komple$me$nte$r masase $ 

e$u$fle$u$rage$, de$ngan  

me$libatkan su$ami  u$ntu$k 

me$ngu$rangi nye$ri se$lama 

kala I  

3. Me$mbe$rikan Asu$han 

Pe$rsalinan Normal (APN) 

me$lipu$ti me$mbu$at ke$pu$tu$san 

klinik, me$laku$kan asu$han 

sayang ibu$ dan sayan 

bayi, me$laku$kan pe$nce$gahan 

infe$ksi, me$laku$kan ru$ju$kan 

apabila te$rjadi komplikasi 

pada ibu$ atau$ BBL, se$rta 

me$laku$kanpe$ncatatan atau$ 

pe$ndoku$me$ntasian 

4. Me$ndoku$me$ntasikan data 

hasil pe$mantau$an pada 

le$mbar  obse$rvasi   dan 

Partograf 

5. Me$mbimbing ibu$ 

me$nyu$su$i de$ngan te$knik 

yang be$nar 
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4 Masa Nifas dan 

Neonatus 

Pada tanggal 

Minggu,  16 

Pebruari  2025 

(KF-1)  (KN-1) 

Me$laku$kan asu$han 

ke$bidanan pada 

6 jam sampai 2 hari 

masa nifas (KF 

1)  dan 

ne$onatu$s   6-48 

jam (KN 1) 

1. Me$laku$kan asu$han 

ke$bidananpada ne$onatu$s 6 

jam pe$rtama (pe$me$riksaan 

fisik 6 jam, me$mandikan bayi) 

2. Me$nanyakan

 ke$lu$ha

n mau$pu$n pe$nyu$lit yang ibu $ 

rasakan te$rkait pe$rawatan diri 

se$ndiri danbayinya 

3. Me$laku$kan pe$me$riksaan fisik 

pada ibu$ nifas 

4. Me$laku$kan pe$mantau$an trias 

nifas 

5. Me$ngide$ntifikasi tanda 

bahaya pada ibu$ dan bayi 

6. Me$mbe$rikan KIE $ tanda 

bahaya pada ibu$ nifas dan 

pada ne$onatu$s, pe$ntingnya 

ASI e$ksklu$sif, pe$rawatan bayi 

se$hari- hari, pola nu$trisi dan 

pola istirahat 

7. Me$ngajarkan ibu$ u$ntu$k 

me$laku$kan se$nam ke$ge$l 

8. Me$ngingatkan ibu$ u$ntu$k 

me$ngkonsu$msi vitamin A 

2x200.000   IU$   dan 

su$ple$me$n lain yang didapat 

se$su$ai dosis dan jadwal yang 

dianju$rkan 

9. Me$ngingatkan te$ntang jadwal 

kontrol ke$mbali 
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5 Minggu ke 

empat bulan 

Pebruari   2025 . 

Berikan 

asuhan nifas 

(KF 2) dan 

asuhan 

neonatus (KN 

2) 

Me$laku$kan asu$han 

ke$bidanan pada 3-

7 hari masa nifas 

(KF   2)   dan 

ne$onatu$s u$mu$r 3-7 

hari (KN 2) 

1. Me$laku$kan ku$nju$ngan ibu $ 

nifas dan ne$onatu$s 

2. Me$nanyakan ke$lu$han mau$pu$n 

pe$nyu$lit yang ibu$ rasakan 

te$rkait pe$rawatan diri se$ndiri 

dan bayinya 

3. Me$laku$kan pe$me$riksaan fisik 

pada ibu$ nifas dan ne$onatu$s 

4. Me$ngingatkan bahwa bayi 

haru$s me$ndapat imu$nisasi 

BCG dan Polio 1 

5. Me$mbantu$ me$ngatasi ke$lu$han 

pada ibu$ dan bayi 

6. Me$laku$kan pe$mantau$an 

laktasi 

7. Me$mastikan ke$bu$tu$han nu$trisi 

dan istirahat 

 

6 Minggu ke 

satu dan ke 

dua bulan 

Maret  2025. 

Berikan 

asuhan 

nifas (KF 3) 

dan asuhan 

neonatus 

(KN 3) 

 

 

 

 

Me$laku$kan asu$han 

ke$bidanan pada 8- 

28 hari masa nifas 

(KF 3) dan 

ne$onatu$s u$mu$r8-

28 hari (KN 3) 

1. Me$laku$kan ku$nju$ngan pada 

ibu$nifas dan ne$onatu$s 

2. Me$nanyakan ke$lu$han 

mau$pu$n pe$nyu$lit yang ibu $ 

rasakan te$rkait pe$rawatan diri 

se$ndiri danbayinya 

3. Me$laku$kan pe$me$riksaan fisik 

pada ibu$ nifas dan ne$onatu$s 

4. Me$mbantu$ me$ngatasi 

ke$lu$han mau$pu$n pe$nyu$lit 

pada ibu$ nifas dan ne$onatu$s 

5. Me$mastikan ibu$ me$ndapat 

gizi dan istirahat yang 

cu$ku$p 
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6. Malakian pe$mantau$an 

laktasi nifas dan bayi 

7. Malakian pe$mantau$an laktasi 

8. Me$mastikan ibu$ me$ndapat 

gizi dan istirahat yang cu$ku$p 

9. Me$mbe$rikan pe$layanan KB 

10. Me$ngingatkan jadwal 

ku$nju$ngan u$lang bayi 
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