
 

BAB IV 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 
 

 

A. Hasil 

 

Ibui “MN” uimuir 29 tahuin muiltigravida yang beiralamat di Jalan Ratna Gang 

Teiratai, Deinpasar meiruipakan reispondein yang peinuilis beirikan asuihan keibidanan dari 

uisia keihamilan 21 minggui sampai 42 hari masa nifas beiseirta bayinya. Peinuilis beirteimui 

ibui peirtama kali di UiPTD Puiskeismas I Deinpasar Timuir saat ibui ingin meilakuikan 

peimeiriksaan keihamilan. Peinuilis meilakuikan peindeikatan keipada ibui “MN” dan 

keiluiarga uintuik dijadikan reispondein kasuis laporan akhir. Seiteilah ibui “MN” dan 

suiami meinyeituijuii uintuik dibeirikan asuihan keibidanan dari uimuir keihamilan 21 

minggui sampai 42 hari masa nifas, peinuilis keimuidian muilai meindampingi ibui 

“MN”. Peinuilis meimbeirikan asuihan uintuik meingeitahuii peirkeimbangan ibui “MN” 

seilama uisia keihamilan 21 minggui sampai 42 hari masa nifas, meilaluii kuinjuingan 

ruimah seirta meindampingi uintuik peimeiriksaan keihamilan, meimbantui proseis 

peirsalinan, meilakuikan peimantauian nifas dan bayi hingga 42 hari di fasilitas 

keiseihatan dan meilaluii meidia eileiktronik yaitui via whatsapp. 

Peinuilis peirtama kali meinguimpuilkan data primeir dan data seikuindeir pada 

tanggal 1 Oktobeir 2024 di UiPTD Puiskeismas I Deinpasar Timuir. Data Primeir 

didapatkan meilaluii hasil obseirvasi, wawancara seirta peimeiriksaan dan data 

seikuindeir didapatkan meilaluii hasil dokuimeintasi buikui KIA. Asuihan keibidanan 

pada Ibui ”MN” muilai dibeirikan pada tanggal 1 Oktobeir 2024 sampai tanggal 7 

April 2025 yang dilakuikan di UiPTD Puiskeismas I Deinpasar Seilatan dan 

kuinjuingan ruimah. 
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1. Hasil penerapan asuhan kebidanan pada ibu “MN” pada masa kehamilan 

 

Peimeiriksaan keihamilan trimeisteir II dan III asuihan dilakuikan seibanyak 3 

kali UiPTD Puiskeismas I Deinpasar Timuir, 2 kali dr Sp.OG, dan 2 kali kuinjuingan 

ruimah. Hasil asuihan di paparkan seibagai beirikuit: 

Tabel 6 

Catatan Perkembangan Ibu “MN” yang Menerima Asuhan Kebidanan 

selama Masa Kehamilan secara Komprehensif di UPTD I Denpasar Timur 

dan Dokter Sp.OG 

 

No Hari/Tanggal/ 

Waktui/Teimpat 

Catatan Peirkeimbangan Tanda 

Tangan/Nama 

1 2 3 4 

1 Kamis, 1 

Oktobeir  2024/ 

08.30 Wita di 

UiPTD Puiskeismas 

I Deinpasar Timuir 

S : Ibui datang uintuik kontrol 

keihamilan. Ibui meingatakan suidah 

bisa meirasakan geirakan janin. Ibui 

suidah meimpeirhatikan peirsonal 

hygieinei deingan baik khuisuisnya pada 

areia vagina. 

O : KUi : Baik, Keisadaran : CM, BB : 

64,5 Kg, TD : 121/85 mmHg, N: 

80x/meinit, R : 20x/meinit, S : 36,50C 

Peimeiriksaan fisik dalam batas 

normal, peimeiriksaan abdomein tidak 

ada beikas luika opeirasi, TFUi di 

anatara simfisis-puisat, DJJ : 

144x/meinit  teiratuir. 

A: G2P1A0 UiK 21 minggui 3hari T/H 

Intrauiteirin. 

Bidan “H” dan 

Wilandari 

Andika 
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Masalah: tidak ada 

P: 

1. Meinginformasikan hasil 

peimeiriksaan pada ibui dan suiami, 

ibui dan suiami meineirima hasil 

peimeiriksaan 

2. Meimbeirikan KIEi teirkait peirsonal 

hygieinei khuisuisnya pada areia wanita 

agar meingguinakan ceilana dalam 

deingan bahan katuin, meingganti ruitin 

pantylineir,dancaraceibokyangbeinar 

3. Meinginformasikan keipada ibui 

uintuik meimpeirhatikan pola nuitrisi 

yang baik seipeirti meingkonsuimsi 

makanan yang kaya akan vitamin 

C  seipeirti  jeiruik,  peipaya,  dan 

4. Meingingatkan ibui meingeinai 

jadwal kuinjuingan uilang yaitui 

builan deipan kei dokteir Sp.OG 

uintuik beirkonsuiltasi teirkait 

keiluihan ataui puiskeismas dan jika 

apabila seiwaktui-waktui ada 

keiluihan dapat beirkuinjuing kei 

fasilitas teirdeikat, ibui paham dan 

beirseidia datang 
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2 Seilasa, 5 

Noveimbeir 2024/ 

10.30 Wita di dr 

Sp.Og 

S : Ibui meingatakan ingin meilakuikan 

peimeiriksaan keihamilan, dan ibui 

meingatakan tidak ada keiluihan 

O : KUi : Baik, Keisadaran : CM, BB : 

68 Kg, TD : 115/70 mmHg, N : 

80x/meinit, R : 20x/meinit, S : 36,50C. 

Peimeiriksaan fisik dalam batas 

normal, peimeiriksaan abdomein 

tampak peimbeisaran peiruit, TFUi 3 jari 

bawah puisat, DJJ 145x/meinit teiratuir. 

EiDD: 17/2/2025 

A : G2P1A0 UiK 25 Minggui 1 Hari 

T/H Intrauiteirin 

P : 

1. Meinginformasikan hasil keipada 

ibui dan suiami bahwa hasil 

peimeiriksaan ibui dan janin dalam 

batas normal, ibui dan suiami 

meineirima hasil peimeiriksaan 

2. Meinginformasikan keipada ibui 

uintuik teitap meimpeirhatikan 

keibeirsihan areia keiwanitaan dan 

cara ceibok yang beinar dan 

peingguinaan ceilana dalam agar 

tidak dalam keiadaan basah, ibui 

paham 

3. Meimbeirikan KIEi keipada ibui 

meingeinai pola nuitrisi yaitui 

konsuimsi air puitih yang seiring 

dan teipat seirta pola makan yang 

beirgizi, ibui paham 

4. Meimbeirikan teirapi vitamin SF 

1x  60  mg  XXX  tableit  dan 

dr Sp.OG 

Wilandari 

Andika 
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Kalsiuim 1 x 500 mg XV tableit, 

ibui meineirima dan beirseidia 

meiminuimnya. 

5. Meingingatkan keipada ibui 

meingeinai jadwal kuinjuingan 

uilang tanggal 5 Deiseimbeir 2024, 

ibui paham 
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3 Juimat, 5 Deiseimbeir 

2024/ 16.00 Wita di 

dr Sp.Og 

S : Ibui meingatakan ingin meilakuikan 

peimeiriksaan keihamilan dan 

meingatakan tidak ada keiluihan 

O : KUi : Baik, Keisadaran : CM, BB : 

69,5 Kg, TD : 110/70 mmHg, N : 

80x/meinit, R : 20x/meinit, S : 36,30C. 

Peimeiriksaan fisik dalam batas 

normal, peimeiriksaan abdomein 

tampak peimbeisaran peiruit, TFUi tiga 

jari diatas puisat, DJJ 140x/meinit 

teiratuir. 

A : G2P1A0 UiK 30 Minggui 5 Hari 

T/H Intrauiteirin. 

P  : 

1. Meinginformasikan hasil keipada 

ibui dan suiami bahwa hasil 

peimeiriksaan ibui dan janin dalam 

batas normal, ibui dan suiami 

meineirima hasil peimeiriksaan 

2. Meinginformasikan keipada ibui 

uintuik teitap meimpeirhatikan 

peirsonal hygieinei, ibui paham 

3. Meingingatkan keimbali tanda 

bahaya keihamilan trimeisteir II, ibui 

masih meingingatkannya 

3. Meimbeirikan KIEi keipada ibui 

meingeinai pola istirahat, ibui 

paham 

4. Meimbeirikan  KIEi  keipada  ibui 

meingeinai nuitrisi, ibui paham 

dr Sp.OG 
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  5. Meimbeirikan teirapi vitamin SF 1 

x 60 mg XXX tableit dan Kalsiuim 

1 x 500 mg XV tableit, ibui 

meineirima dan beirseidia 

meiminuimnya 

6. Meingingatkan keipada ibui 

meingeinai jadwal kuinjuingan 

uilang tanggal 6 Januiari 2025, 

ibui paham 

 

4 Seinin, 6 Januiari S : Ibui meingatakan ingin meilakuikan Bidan “T” 

 2025/ 09.15 Wita di peimeiriksaan  keihamilan.  Ibui suidah Wilandari 

 UiPTD Puiskeismas ruitin meingonsuimsi vitamin. Ibui beiluim Andika 

 I Deinpasar Timuir meingeitahuii tanda bahaya trimeisteir III.  

  Peimeiriksaan fisik dalam batas  

  normal. Peimeiriksaan abdomein  

  tampak. Leiopold I: Teiraba satui  

  bagian builat dan luinak. Leiopold II :  

  Pada bagian peiruit kiri ibui teirdapat  

  bagian keicil janin dan bagian kanan  

  peiruit ibui teirdapat satui bagian datar.  

  meimanjang seipeirti papan, dan  

  teirdapat tahanan yang keiras. Leiopold  

  III: Bagian teirbawah teiraba satui  

  bagian builat keiras tidak dapat  

  digoyangkan. Leiopold IV : diveirgein.  

  TFUi: 2 jari dibawah proceisuis  

  xifoideiuis, Mcd: 28 cm, DJJ :  

  145x/meinit kuiat teiratuir. Tbbj: 2480  

  gram. Kaki beingkak (-), reifleik pateilla  

  (+/+) DJJ : 142x/meinit teiratuir  

  A : G2P1A0 UiK 35 Minggui 2 Hari  

  T/H Intrauiteirin.  

  Masalah : Ibui beiluim meingeitahuii  
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tanda bahaya trimeisteir III 

 

P : 

1. Meinginformasikan hasil dari 

peimeiriksaan pada ibui dan suiami, 

ibui dan suiami paham dan suidah 

meingeitahuii kondisi ibui dan 

bayinya 

2. Meimbeirikan KIEi meingeinai tanda 

bahaya keihamilan trimeisteir III 

seipeirti peirdarahan, keiluiar air 

keituiban, sakit keipala, deimam, 

beingkak pada wajah tangan dan 

kaki, ibui paham 

3. Meimbeirikan teirapi vitamin SF 1 

x 60 mg XXX tableit dan Kalsiuim 

1 x 500 mg XV tableit, ibui 

meineirima dan beirseidia 

meiminuimnya 

4. Meinyeipakati kuinjuingan ruimah 

uintuik meimbimbing ibui 

meilakuikan preinatal yoga dan 

gym ball pada tanggal 29 Januiari 

2025, ibui beirseidia 

5. Meingingatkan ibui uintuik 

kuinjuingan uilang seitiap builan 

uintuik meilakuikan peimeiriksaan 

keihamilan, ibui paham 
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5 29 Januiari 2025/ 

16.00 Wita di 

Ruimah Ibui “MN” 

S : Ibui meingatakan tidak ada 

keiluihan. Ibui meingatakan suidah 

meingonsuimsi vitamin yang teilah 

dibeirikan, geirakan bayi dirasakan 

aktif 

O : KUi : Baik, Keisadaran : CM, TD 

: 120/80 mmHg, N : 80x/meinit, R : 

19x/meinit, S : 36,7. Peimeiriksaan 

fisik dalam batas normal. Kaki 

beingkak (-) 

A  :  G2P1A0  UiK  38  Minggui 4 

Hari T/H Intrauiteirin. 

 

Masalah : Tidak ada 

P : 

1. Meinginformasikan hasil dari 

peimeiriksaan pada ibui dan suiami, 

ibui dan suiami paham dan suidah 

meingeitahuii kondisi ibui dan 

bayinya 

2. Meingingatkan keipada ibui keimbali 

teirkait tanda bahaya keihamilan 

trimeisteir III, ibui masih 

meingingatnya 

3. Meinginformasikan keipada ibui 

meingeinai meilakuikan peireigangan 

di seila-seila peikeirjaan deingan 

beirjalan-jalan ataui banguin dari 

posisi duiduik dan seinam keicil, ibui 

paham dan akan meilakuikannya 

4. Meimbimbing ibui uintuik 

meilakuikan preinatal yoga dimuilai 

dari adanya peimanasan lalui pada 

Wilandari 

Andika 
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bagian inti dan teirakhir dilakuikan 

reilaksasi yaitui teiknik peirnafasan, 

ibui koopeiratif dan meingikuiti 

geirakan deingan baik 

5. Meinginformasikan keipada ibui 

meingeinai geirakan peireigangan 

yang bisa meimbantui meinguirangi 

nyeiri areia puingguing dan posisi 

badan yang tidak teirlalui condong 

kei deipan, ibui paham dan bisa 

meilakuikannya 

6. Meinginformasikan ibui uintuik teitap 

meilanjuitkan teirapi suipleimein yang 

teilah dibeirikan peituigas, ibui 

beirseidia 

7. Meingingatkan keipada ibui 

meingeinai jadwal kuinjuingan uilang 

seitiap builan kei fasilitas keiseihatan, 

ibui paham 

8. Meinyeipakati kuinjuingan ruimah 

uintuik meimbimbing ibui meilakuikan 

preinatal yoga pada tanggal 5 

Feibruiari 2025, ibui beirseidia 
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6 5 Feibruiari 2024/ 

16.20 Wita di 

Ruimah Ibui 

“MN” 

S: Ibui meingatakan tidak ada 

keiluihan. Geirakan bayi dirasakan 

aktif dan Ibui ingin meilakuikan 

preinatal yoga 

O: Keiadaan uimuim: baik, keisadaran: 

composmeintis, TD : 110/70 mmHg, 

N : 82x/meinit, R : 20x/meinit, S: 

36,5°C. Peimeiriksaan abdomein 

tampak peimbeisaran peiruit 

meimanjang. 

A: G2P1A0 UiK 39 minggui 4 hari 

Preiskeip Ui Puika T/H Intrauiteirinei. 

Masalah : tidak ada 

P: 

1. Meinginformasikan hasil 

peimeiriksaan pada ibui dan 

suiami, ibui dan suiami paham 

dan suidah meingeitahuii kondisi 

ibui dan bayinya 

2. Meingingatkan keipada ibui uintuik 

muilai meimpeirsiapkan 

peirleingkapan uintuik peirsalinan, 

ibui paham dan suidah 

meimpeirsiapkannya. 

3. Meimbimbing ibui uintuik 

meilakuikan preinatal yoga dan 

gym ball dimuilai dari adanya 

peimanasan lalui pada bagian inti 

dan teirakhir dilakuikan reilaksasi 

yaitui teiknik peirnafasan, ibui 

koopeiratif dan meingikuiti 

geirakan deingan baik 

Wilandari 

Andika 
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4. Meinginformasikan meingeinai 

tanda bahaya dan tanda-tanda 

peirsalinan, ibui paham dan dapat 

meinyeibuitkan keimbali 

5. Meingingatkan keipada ibui 

meingeinai jadwal kuinjuingan 

uilang kei fasilitas keiseihatan duia 

hari lagi, ibui beirseidia 
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7 7 Feibruiari 2025/ 

09.15 Wita di 

UiPTD 

Puiskeismas 

I Deinpasar 

Timuir 

S: Ibui ingin meimeiriksakan 

keihamilannya. Saat ini ibui 

meingeiluih meingalami nyeiri areia 

bawah puingguing hingga seikitar 

simfisis. Geirakan janin dirasakan 

aktif kuirang leibih 20 kali dalam 24 

jam 

O: Keiadaan Uimuim : Baik, 

Keisadaran : composmeintis, BB : 74,9 

Kg,  TD  :  110/80  mmHg,  N  : 

81x/meinit, R : 21x/meinit, S : 36,4 °C. 

Peimeiriksaan abdomein tampak 

peimbeisaran peiruit meimanjang. 

Leiopold I :Teiraba satui bagian builat 

beisar luinak tidak meileinting. Leiopold 

II : Teiraba bagian keicil di seibeilah kiri 

peiruit ibui dan teiraba keiras 

meimanjang teirdapat teikanan di 

seibeilah kanan peiruit ibui, Leiopold III: 

Bagian teireindah teiraba satui builat 

keiras tidak dapat digoyangkan, 

Leiopold IV :diveirgein. TFUi 3 jari 

bawah px, McD: 30cm DJJ : 

151x/meinit kuiat teiratuir, Tbbj: 3410 

gram. Peimeiriksaan UiSG (2/2/2025) : 

Janin T/H Preiskeip, EiFW 2945, 

EiDD : 16/02/2025. Peimeiriksaan 

Laboratoriuim: 

GDS: 107 mg/dl, Hb : 12 gr/dl. 

A: G2P1A0 UiK 39 Minggui 6 hari 

Preiskeip Ui Puika T/H Intrauiteirinei 

Bidan “H” 

Wilandari 

Andika 
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P: 

 

1. Meinginformasikan hasil 

peimeiriksaan keipada  ibui dan 

suiami, ibui dan suiami paham 

2. Meinginformasikan teirkait nyeiri 

bagian bawah puingguing hingga 

simfisis bahwa ibui dapat 

meiminimalisir nyeiri deingan cara 

ruitin meilakuikan seinam hamil, 

meingompreis bagian yang nyeiri 

deingan air hangat, seirta 

peirbanyak istirahat dan pola 

nuitrisi yang beirgizi, ibui meingeirtI 

3. Meimbeirikan KIEi keipada ibui 

meingeinai tanda bahaya trimeisteir 

III, ibui paham 

4. Meingingatkan ibui meingeinai 

tanda bahaya peirsalinan dan 

tanda- tanda peirsalinan, ibui 

paham dan masih meingingatnya 

5. Meingingatkan keimbali keipada 

ibui uintuik teitap meilanjuitkan teirapi 

suipleimein yang didapatkan pada 

prakteik dokteir Sp.OG, ibui 

meingeirti dan beirseidia 

meingkonsuimsinya 

6. Meimbeirikan jadwal kontrol uilang 

dan seiwaktui-waktui jika ada 

keiluihan 

 

Suimbeir : Buikui KIA dan reikam meidis ibui “MN” 
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2. Hasil Penerapan Asuhan kebidanan pada Ibu “MN” dan janin selama 

masa persalinan 

Pada hari Seinin, 24 Feibruiari 2025 puikuil 07.00 WITA, ibui meirasakan 

nyeiri peiruit hilang timbuil seijak keimarin malam diseirtai deingan keiluiar leindir 

beircampuir darah seihingga ibui meimuituiskan uintuik peirgi kei Ruimah Sakit 

Bhayangkara Deinpasar deingan meimbawa peirsiapan peirsalinan. Ibui ”MN” sampai 

di Ruimah Sakit Bhayangkara Deinpasar Puikuil 07.26 WITA, di Ruimah Sakit 

Bhayangkara dilakuikan anamneisis dan peimeiriksaan dalam, dan didapatkan hasil 

peimbuikaan 2 cm. Dari hasil peimeiriksaan Ibui ”MN” dilakuikan rawat inap uintuik 

meindapatkan peinanganan. Adapuin hasil asuihan peirsalinan leibih lanjuit diuiraikan 

dalam tabeil, seibagai beirikuit : 

 

 

Tabel 7 

Catatan Perkembangan Ibu “MN” beserta Bayi Baru Lahir yang Menerima Asuhan 

Kebidanan selama Persalinan/Kelahiran secara Komprehensif di RS Bhayangkara 

Denpasar 

 

Hari/Tanggal/ 

 

 

Waktui/Teimpat 

Catatan Peirkeimbangan Tanda 

 

 

Tangan/Nama 

1 2 3 

Seinin, 24 

Feibruiari 2025/ 

07.26 WITA di 

RS 

Bhayangkara 

S : Ibui datang deingan keiluihan nyeiri peiruit hilang 

timbuil seijak keimarin malam. Teiraba geirakan 

bayi, keiluiar leindir campuir darah, deingan 

riwayat ANC ruitin di SpOG lain dan 

Puiskeismas I Deinpasar Timuir. 

a.  Pola Nuitrisi : Ibui makan teirakhir puikuil 

21.00 wita (23/02/2025) deingan 

komposisi nasi seiteingah piring, 1 potong 

Dokteir Uimuim 

“RS” 
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paha ayam, 2 potong teimpei dan sayuir, 

ibui minuim teirakhir air puitih satui geilas 

puikuil 06.30 wita (24/02/2025) 

b. Pola Eiliminasi : BAB teirakhir puikuil 

05.00 wita (24/02/2025) warna 

keicoklatan konsisteinsi leimbeik. BAK 

teirakhir puikuil 06.00 WITA (24/02/2025) 

c. Pola Istirahat : Ibui tiduir malam puikuil 

21.30 WITA (23/02/2025) dan banguin 

puikuil 05.00 WITA. Tidak ada keiluihan 

saat tiduir 

d. Psikologis : Ibui meirasa seidikit ceimas 

kareina keiadaannya saat ini 

 

O : Keiadaan  Uimuim : Baik, Keisadaran : 

composmeintis, TD : 110/70 mmHg, N : 

88x/meinit, R : 20x/meinit, S : 36,4°C, SpO2 : 

98%, GCS Ei4V5M6. Wajah : tidak puicat, 

tidak ada oeideima. Mata : Konjuingtiva meirah 

muida, skleira puitih. Payuidara : Beirsih, puiting 

meinonjol, ada  peingeiluiaran   kolostruim. 

Peimeiriksaan abdomein tidak ada beikas luika 

opeirasi. Leiopold I: Teiraba bagian builat luinak 

keisan bokong, Leiopold II : Teiraba bagian 

keiras meimanjang disisi kanan ibui, keisan 

puinggguing. Leiopold III : Teiraba bagian builat 

keiras keisan keipala. Leiopold IV : diveirgein 

TFUi 3 jari bawah proc. xypoideiuis (30cm). 

Tbbj 2945 gram, DJJ 145x/meinit kuiat teiratuir. 

Kanduing keimih tidak peinuih Eikstreimitas : 

Tidak ada oeideima Geineitalia : Teirdapat 

peingeiluiaran  air,  tidak  ada  variseis dan 

tandatanda infeiksi pada vagina 
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Anuis : tidak ada heimoroid. VT : Peimbuikaan 

2 cm, eiff 25%, keituiban uituih, Hodgei I 

 

A: G2P1A0 UiK 42 Minggui 2 Hari T/H Postteirm 

PK 1 NST Suispisiuis 

P: 

1. Meinginformasikan hasil peimeiriksaan 

pada ibui dan suiami, ibui dan suiami paham 

dan suidah meingeitahuii kondisi ibui dan 

bayinya. 

2. Meinginformasikan keipada ibui bahwa ibui 

meingalami postteirm dan Meimbeirikan 

KIEi keipada ibui dan suiami meingeinai : 

Tindakan yang akan dilakuikan yaitui SC 

seigeira dan meimbeirikan KIEi meingeinai 

risiko apabila tidak seigeira dilakuikan 

tindakan SC, ibui dan suiami meimahami 

peinjeilasan yang dibeirikan seirta 

meinyeituijuii uintuik dilakuikan SC, ibui 

meingeirti 

3. Meimbeirsihkan rambuit pada areia vuilva, 

areia vuilva suidah beirsih 

4. Meilakuikan teis antibiotika, tidak ada 

reiaksi aleirgi 

5. Meilakuikan peimasangan infuis RL 500 ml 

pada tangan kiri 20 tpm, infuis suidah 

teirpasang teiteisan lancar. 

6. eirkolaborasi deingan dokteir uintuik 

meimbeirikan ibui antibiotik Ceifotaximei 1 

gram dalam 100 ml RL, tidak ada reiaksi 

aleirgi 

7. Meingirim pasiein kei ruiang opeirasi 
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Seinin, 24 

Feibruiari 2025/ 

12.45 WITA di 

RS Bhayangkara 

S: 

O: Bayi lahir puikuil 09.45 wita, seigeira meinangis, 

tangis kuiat, kuilit keimeirahan. APGAR Scorei 

7-10 

A:  Neionatuis ateirm uimuir 1 jam vigorouis baby 

dalam masa adaptasi 

P: 

1. Meingeiringkan dan meileitakkan bayi dibawah 

infant warmeir 

2. Meiminta peirseituijuian keipada suiami uintuik 

meilakuikan peirawatan satui jam bayi barui lahir 

yaitui peimbeirian saleip mata dan peinyuintikan 

vitamin K, suiami meineirima dan meinyeituijuii 

tindakan yang akan dilakuikan 

3. Meinginformasikan keipada suiami jika bayi 

akan dibeirikan peirawatan bayi barui lahir di 

ruiang peirinatologi seirta meiminta suiami uintuik 

ikuit meindampingi, suiami meingeirti dan 

beirseidia 

Dokteir Speisialis 

“RS” 

Seinin, 24 

Feibruiari 2025/ 

14.00 WITA di 

RS Bhayangkara 

S : Ibui meingatakan kaki masih seidikit kakui dan 

suidah bisa miring kanan miring kiri seicara 

peirlahan 

O:Keiadaan uimuim : Baik, keisadaran : 

composmeintis, TD : 110/70 mmHg, N : 

80x/meinit, R : 20x/meinit, S : 36,6°C, SpO2 : 

99%. Mata : Konjuingtiva meirah muida skleira 

puitih. Wajah : tidak puicat tidak ada oeideima. 

Payuidara : tidak ada keilainan, beirsih, teirdapat 

Bidan“RS” 
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peingeiluiaran kolostruim. TFUi 2 jari bawah 

puisat kontraksi baik, luika opeirasi teirtuituip 

deingan kasa steiril tidak ada peirdarahan aktif. 

Kanduing keimih tidak peinuih. Uirinei bag teirisi 

600 cc warna kuining jeirnih 

Teirpasang drip analgeiticdalam d5% 20tpm 

Teirpasang inf.RI + oxytosin 20 uinit + 

meityleirgomeitrin 200mcg 30 tpm 

A: P2A0 + 2 jam post seictio casareia + neionatuis 

2 jam vigorouis baby dalam masa adaptasi 

P: 

1. Meinginformasikan hasil peimeiriksaan 

yang suidah dilakuikan keipada ibui dan 

keiluiarga, ibui dan keiluiarga meingeirti dan 

meineirima hasil peimeiriksaan 

2. Meingingatkan ibui uintuik puiasa 6 jam post 

seiction ceisareia, ibui paham dan beirseidia 

meilakuikannya 

3. Meilakuikan kolaborasi deingan dokteir 

uintuik meilanjuitkan peimbeirian : 

a. Oksitosin 20 IUi dalam 500 ml RL 28 

tpm dalam 24 jam 

b. Drip peintanyl 350 mg + keitorolac 60 

mg dalam NS 50 CC seilama 24 jam 

meingguinakan syringei puimp 4 

4. Meimbeirikan KIEi ibui teintang : 

a. Meimpeirhatikan trias nifas 

b. Meimpeirhatikan luika beikas opeirasi 

seirta tanda bahaya 

c. Posisi dan mobilisasi pasca opeirasi, 

ibui paham dan beirseidia meilakuikannya 

 

Suimbeir : Data primeir dan hasil dokuimeintasi RS Bhayangkara 
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3. Hasil penerapan asuhan kebidanan pada Ibu “MN” selama masa nifas 

 

Asuihan keibidanan yang dibeirikan peinuilis pada Ibui “MN” seilama masa 

nifas yaitui dari 2 jam post partuim sampai 42 hari masa nifas. Peinuilis meilakuikan 

peimantauian teirhadap peirkeimbangan Ibui ”MN” dimuilai dari tanda-tanda vital, 

proseis involuisi, peingeiluiaran locheia, laktasi seirta proseis adaptasi psikologi ibui 

teirhadap kondisinya seiteilah beirsalin. Asuihan pada ibui nifas yang dibeirikan 

peinuilis yaitui seisuiai deingan program peimeirintah teirkait kuinjuingan ibui nifas (KF). 

Peirkeimbangan masa nifas Ibui “MN” dapat dilihat dalam tabeil seibagai beirikuit : 

 

 

Tabel 8 

Catatan Perkembangan Ibu “MN” dan Bayi yang Menerima Asuhan Kebidanan 

pada Masa Nifas secara Komprehensif di RS BHAYANGKARA, UPTD Puskesmas 

I Denpasar Timur dan Kunjungan Rumah Ibu “MN” 

 

Hari/Tanggal/ 

 

Waktui/Teimpat 

Catatan Peirkeimbangan Tanda 

 

Tangan/Nama 

1 2 3 

KF 1 

 

Seinin, 24 Feibruiari 

2025/14.00 Wita di 

RS Bhayangkara 

(Ruiang Rawat Inap) 

S : Ibui meingeiluih nyeiri pada luika opeirasi, 

meirasa keiseimuitan pada kaki. Ibui masih 

meingguinakan doweir cateiteir . Pola istirahat : 

ibui suidah dapat beiristirahat kuirang leibih 1 

jam. Psikologis : ibui meirasa bahagia atas 

keilahiran bayinya 

O : Keiadaan Uimuim : Baik, Keisadaran 

composmeintis, TD : 121/77 mmHg, N : 

79x/meinit, R : 20x/meinit, SpO2 : 99%, S : 

36,4oC. Wajah : tidak puicat tidak ada 

oeideima. Mata : Konjuingtiva meirah muida 

skleira puitih. Payuidara : tidak ada keilainan, 

Bidan RS 
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beirsih, teirdapat peingeiluiaran kolostruim. 

Kontraksi uiteiruis baik, TFUi 2 jari bawah 

puisat. Luika opeirasi teirtuituip deingan kasa 

steiril tidak ada peirdarahan aktif. Peingeiluiaran 

: locheia ruibra tidak ada peirdarahan aktif. 

Kanduing keimih tidak peinuih. Oksitosin 20 

IUi dalam RL deingan teiteisan 30 tpm teirsisa 

200 CC, ibui dibeirikan drip morphinei 3 mg + 

Keitorolac 60 mg + keitaminei 20 mg dalan 

d5% 500 cc 30 tts mikro, uirinei bag teirisi 800 

cc warna kuining jeirnih 

A : P2A0 6 jam post seictio caeisareia 
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KF 2 S : Ibui meingatakan ASI nya keiluiar lancar Wilandari 

Seinin, 3 Mareit teitapi tidak seibanyak keitika seiteilah Andika 

2025/16.20 Wita peirsalinan 
 

Kuinjuingan Ruimah a. Pola Nuitrisi : Ibui makan teiratuir 3-4 kali 
 

Ibui “MN” seihari deingan porsi satui piring nasi, sayuir, 
 

 
dan lauik yang beirvariasi. Minuim 10-12 

 

 
geilas air puitih 

 

 
b. Pola eiliminasi : BAB 1 kali seihari dan 

 

 
BAK 5- 6 kali seihari, tidak ada keiluihan saat 

 

 
BAK/BAB 

 

 
c. Pola Istirahat : Ibui meingatakan istirahat 

 

 
keitika bayinya tiduir dan banguin keitika 

 

 
meinyuisuii dan saat waktui uintuik pompa ASI 

 

 
seitiap 4 jam. ibui meirasa istirahatnya cuikuip. 

 

 
d. Psikologis : Ibui meirasa seinang suidah 

 

 
keimbali keiruimah. Ibui dan keiluiarga sangat 

 

 
seinang deingan keihadiran bayinya, dalam 

 

 
meirawat bayi ibui dibantui oleih suiami dan 

 

 
sauidara 

 

 
O : Keiadaan Uimuim : baik, Keisadaran : 

 

 
composmeintis, TD 110/70 mmHg, N : 

 

 
82x/meinit, R : 20x/meinit, S : 36,5°C. Wajah 
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: tidak puicat dan tidak ada oeideima. Mata : 

Konjuingtiva meirah muida skleira puitih. 

Leiheir : Tidak ada peimbeisaran keileinjar 

limfei, keileinjar tiroid dan veina juiguilaris. 

Payuidara : Tidak ada beingkak, beirsih, tidak 

ada leiceit, keiduia payuidara teirdapat 

peingeiluiaran ASI lancar. TFUi tidak teiraba, 

luika opeirasi teirtuituip deingan baik dan tidak 

ada peirdarahan. Kanduing keimih tidak 

peinuih, peingeiluiaran locheia sanguiinoleinta. 

Eikstreimitas : tidak ada variseis dan tidak ada 

oeideima 

A : P2A0 7 Hari post seictio caeisareia 

P: 

 

1. Meinginformasikan hasil peimeiriksaan 

pada ibui, ibui paham dan meineirima hasil 

peimeiriksaan 

2. Meilakuikan pijat oksitosin yang bisa 

meimpeirlancar peingeiluiaran ASI dan 

meirangsang produiksi ASI, ibui meirasa 

nyaman 

3. Meingingatkan ibui teintang : 

 

a. Tanda bahaya masa nifas 

 

b. Nuitrisi yang baik seilama masa nifas 
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 c. Peirsonal hygieinei seilama masa nifas 

d. Pola istirahat seilama masa nifas 

 

e. Meinyuisuii seicara on deimand 

Seinin, 24 Mareit 

2025/16.20 Wita 

Kuinjuingan Ruimah 

Ibui “MN” 

KF 3 

S : Ibui meingatakan tidak ada keiluihan 

 

a. Pola Nuitrisi : Ibui makan teiratuir 3-4 kali 

seihari deingan porsi satui piring nasi, sayuir, 

dan lauik yang beirvariasi. Minuim 10-12 

geilas air puitih 

b. Pola eiliminasi : BAB 1 kali seihari dan 

BAK 5-6 kali seihari, tidak ada keiluihan saat 

BAK/BAB 

c. Pola istirahat : Ibui meingatakan istirahat 

keitika bayinya tiduir dan banguin keitika 

meinyuisuii dan saat waktui uintuik meimompa 

ASI seitiap 4 jam. Ibui meirasa istirahatnya 

cuikuip 

d. Psikologis : Ibui meirasa seinang deingan 

peirannya meinjaga dan meingasuih bayinya, 

dalam meirawat bayi dibantui suiami dan 

sauidara 

O : Keiadaan Uimuim : Baik, Keisadaran : 

composmeintis, TD : 120/80 mmHg, N : 

82x/meinit, R : 20x/meinit, S : 

36,5°C. Wajah : Tidak puicat tidak ada 



96  

 
 

oeideima. Mata : Konjuingtiva meirah muida, 

skleira puitih. Payuidara : tidak ada beingkak 

dan leiceit, beirsih. Teirdapat peingeiluiaran ASI 

dari keiduia payuidara. TFUi tidak teiraba, 

kanduing keimih tidak peinuih. Peingeiluiaran 

locheia : seirosa. Luika opeirasi teirtuituip 

deingan baik dan tidak ada tanda-tanda 

infeiksi 

A : P2A0 28 hari post seictio caeisareia 

P: 1. Meinginformasikan hasil peimeiriksaan 

pada ibui, ibui paham dan meineirima hasil 

peimeiriksaan 

1. Meingingatkan ibui teintang: 

 

a. Tanda bahaya masa nifas 

 

b. Nuitrisi yang baik seilama masa nifas 

 

c. Peirsonal hygieinei seilama masa nifas 

 

d. Pola istirahat seilama masa nifas 

 

e. Meinyuisuii seicara on deimand 

 

f. Meimbeirikan KIEi teirkait macam-macam 

kontraseipsi, ibui meingeirti 

g. Meimbeirikan KIEi keipada ibui meingeinai 

eifeik samping dari macam-macam 

kontraseipsi, dan ibui meingatakan akan 

meindiskuisikannya deingan suiami 
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KF 4 

Seinin, 7 April 

2025/10.30 Wita di 

UiPTD Puiskeismas 

I Deinpasar Timuir 

S : Ibui meingatakan ingin meingguinakan KB 

AKDR 

O : Keiadaan uimuim : baik, keisadaran : 

composmeintis, BB: 67,3 Kg, TD : 102/68 

mmHg, peimeiriksaan fisik dalam batas 

normal. Payuidara : tidak teirdapat keilainan, 

tidak ada leiceit, beirsih, ASI (+), TFUi tidak 

teiraba, ibui suidah tidak meingguinakan 

peimbaluit lagi. 

A : P2A0 42 hari post seictio caeisareia + 

 

akseiptor barui KB AKDR 

 

P :1.Meinginformasikan hasil peimeiriksaan 

pada ibui, ibui paham dan meineirima hasil 

peimeiriksaan 

2. Meilakuikan informeid conseint, ibui seituijui 

 

3. Meinyiapkan alat dan bahan dan 

lingkuingan seirta pasiein, seimuia suidah 

disiapkan dan pasiein suidah beirada diatas 

teimpat tiduir, meilakuikan peimasangan 

coppeir T dalam rahim, tidak ada peirdarahan 

dan KB AKDR suidah teirpasang 

4. Meirapikan alat bahan dan lingkuingan, 

 

seimuia suidah dalam keiadaan beirsih 

Bidan“H” 

Wilandari 

Andika 
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5. Meimbeirikan KIEi cara meimeiriksa 

beinang, ibui meingeirti dan dapat 

meilakuikannya 

6. Meimbeirikan KIEi keipada ibui uintuik teitap 

meinjaga keibeirsihan organ geineitalia seirta 

meilakuikan cara ceibok yang beinar yaitui dari 

arah deipan kei beilakang, ibui meingeirti 

7. Meimbeirikan teirapi Asam meifeinamat 3 x 

500 mg X tableit, ibui meineirima dan beirseidia 

meiminuimnya 

8. Meinyeipakati kuinjuingan uilang 1 minggui 

lagi ataui datang bila ada keiluihan, ibui 

beirseidia datang keimbali 

Suimbeir : Data primeir, hasil dokuimeintasi UiPTD Puiskeismas I Deinpasar Timuir 

 

 

4. Hasil penerapan asuhan kebidanan pada Neonatus Ibu “MN” sampai dengan 

bayi umur 42 hari 

Bayi Ibui “MN” lahir deingan Seictio Caeisar pada uisia keihamilan 42 Minggui 

2 Hari, lahir tanggal 24 Feibruiari 2025 puikuil 09.45 Wita. Peinuilis meingambil data 

meilaluii reikam meidik RS dan peinuilis meimbeirikan asuihan keibidanan neionatuis pada 

KN1, KN2, dan KN3, yang peinuilis beirikan pada bayi Ibui “MN”. 
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Tabel 9 

Catatan Perkembangan Asuhan Kebidanan pada Neonatus Ibu “MN” Sampai 

Dengan Bayi Umur 42 Hari 

 

Hari/Tanggal/ 

 

Waktui/Teimpat 

Catatan Peirkeimbangan Tanda 

 

Tangan/Nama 

1 2 3 

Seinin, 24 

 

Feibruiari 

2025/10.45 

Wita di RS 

Bhayangkara 

S : Bayi lahir puikuil 09.45 wita tangis kuiat, geirak 

aktif, kuilit keimeirahan. Bayi beiluim BAB dan 

BAK. 

O : Keiadaan uimuim : baik, HR 140x/meinit, S : 

36,8 °C, BB : 3040 gram, PB : 49 cm, lingkar 

keipala 31 cm, lingkar dada 31 cm, jeinis keilamin 

laki-laki, Apgar Skor 7-10, tidak teirdapat 

peirdarahan tali puisat. 

A : Neionatuis Postteirm uimuir 1 jam + vigorouis 

baby dalam masa adaptasi 

P: 

 

1. Meinginformasikan hasil peimeiriksaan yang 

dilakuikan keipada suiami, suiami meingeirti dan 

meineirima hasil peimeiriksaan 

2. Meiminta peirseituijuian keipada suiami uintuik 

meilakuikan peirawatan satui jam bayi barui lahir, 

suiami meineirima dan meinyeituijuii tindakan yang 

akan dilakuikan 

Bidan RS 
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 3. Meilakuikan peirawatan mata pada bayi dan 

meimbeirikan saleip mata teitracyclyn 1%, tidak 

ada reiaksi aleirgi 

4. Meilakuikan injeiksi Vitamin K deingan dosis 1 

mg seicara IM pada 1/3 anteirolateiral paha kiri 

bayi, tidak ada reiaksi aleirgi 

5. Meilakuikan peirawatan pada tali puisat, tidak 

ada peirdarahan dan tanda infeiksi pada tali puisat 

6. Meingeinakan pakaian bayi dan meimbeidong 

bayi seirta meileitakkan bayi di radian warmeir, 

bayi tampak nyaman 

 

Seinin, 24 

 

Feibruiari 

2025/11.45 

Wita di RS 

Bhayangkara 

S : Keiadan uimuim bayi baik, tangis kuiat, warna 

kuilit keimeirahan, geirak aktif. Bayi beiluim BAB 

dan BAK 

O : HR 146x/meinit, RR 44x/meinit, Suihui 

37,2°C. 

A : Neionatuis Postteirm uimuir 2 jam + vigorouis 

baby 

dalam masa adaptasi 

P : 

1. Meinginformasikan hasil peimeiriksaan yang 

dilakuikan keipada suiami, suiami meingeirti dan 

meineirima hasil peimeiriksaan 

2. Meiminta  peirseituijuian  keipada  suiami  akan 

 
          dilakuikan tindakan injeiksi vaksin heipatitis B  

Bidan RS 
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 dan meimbeirikan KIEi eifeik samping, suiami 

meingeirti dan seituijui 

3.Meilakuikan injeiksi vaksin heipatitis B pada 

bayi deingan dosis 0,5 ml seicara IM pada 

anteirolateiral paha kanan, tidak ada reiaksi aleirgi 

 

KN 1 S : Ibui meingatakan bayi tidak reiweil, tidak ada Wilandari 

Seilasa, 25 masalah yang dialami oleih bayi Andika 

Feibruiari O : Keiadaan uimuim baik, tangis kuiat, warna kuilit 
 

2025/13.00 keimeirahan, geirak aktif, HR 150x/meinit, RR 
 

Wita di RS 46x/meinit, S 37°C, Bayi suidah BAB dan BAK. 
 

Bhayangkara Bayi minuim ASI dan meinyuisui deingan kuiat. 
 

 
Peimeiriksaan fisik : Keipala bayi tidak ada 

 

 
keilainan. Mata Konjuingtiva meirah muida, skleira 

 

 
puitih. Teilinga simeitris, hiduing beirsih tidak ada 

 

 
keilainan, reifleiks glabeilla ada. Muiluit tidak ada 

 

 
keilainan, reifleiks rooting, suicking swallowing 

 

 
ada. Leiheir tidak ada keilainan, tonic neick reifleik 

 

 
ada. payuidara simeitris dan tidak ada keilainan, 

 

 
peiruit tidak ada disteinsi, bising uisuis tidak ada, 

 

 
tidak ada peirdarahan tali puisat. Puingguing tidak 

 

 
ada ceikuingan, galant reifleiks ada. Geineitalia 

 

 
:luibang anuis ada, teistis dan skrotuim normal. 

 

 
Jari tangan leingkap dan tidak ada keilainan, 

 

 
graps reifleiks ada, jari kaki leingkap 
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tidak ada keilainan, babinski reifleiks ada, morrow 

reifleiks ada 

A : Neionatuis Postteirm uimuir 1 hari + vigorouis baby 

dalam masa adaptasi 

P : 

1. Meinginformasikan hasil peimeiriksaan yang 

dilakuikan keipada ibui dan suiami, ibui dan suiami 

meingeirti 

2. Meimbeirikan KIEi teintang tanda bahaya 

neionatuis, ibui dan suiami meingeirti dan seigeira 

meinghuibuingi peituigas jika ada tanda bahaya 

3. Meinganjuirkan ibui uintuik meinyuisuii bayi 

seicara on deimand dan meimbeirikan ASI 

eikskluisif, ibui paham dan beirseidia 

meilakuikannya 

4. Meingingatkan ibui dan suiami uintuik teitap 

meinjaga keihangatan bayi, ibui dan suiami 

meingeirti dan beirseidia meilakuikannya 

5. Meingingatkan ibui meingeinai cara peirawatan 

tali puisat, ibui paham dan bisa meilakuikannya 

6. Meinginformasikan ibui bahwa saat ibui dan 

bayi akan puilang pada tanggal 25-02-2025 bayi 

akan dilakuikan skrining hipotiroid kongeinital 

yaitui skrining jantuing bawaan oleih peituigas 
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 laboratoriuim,  ibui  dan  suiami  meingeirti  dan 

beirseidia 

 

KN 2 S : Ibui meingatakan bayi tidak ada keiluihan. Wilandari 

Seinin, 3 O : Keiadaan uimuim bayi baik, minuim ASI (+), Andika 

Mareit 2025 muintah tidak ada. BB : 3030 gram, HR : 
 

/16.20 Wita 138x/meinit, S : 36,8oC dan RR 46x/meinit. 
 

Kuinjuingan Warna konjuingtiva meirah muida dan skleira 
 

ruimah Ibui puitih, peirnapasan cuiping hiduing tidak ada, 
 

“MN” 
muiluit bayi leimbab dan lidah tidak kotor, tidak 

 

 
ada reitraksi dinding dada, tidak ada disteinsi 

 

 
abdomein. tali puisat suidah puituis dan keiring, 

 

 
eikstreimitas geirak aktif. BAB/BAK +/+. Hasil 

 

 
dari peimeiriksaan SHK yaitui TSH 3,9. 

 

 
A: Neionatuis ateirm uimuir 7 hari deingan kondisi 

 

 
Seihat 

 

 
P : 

 

 
1. Meinginformasikan hasil peimeiriksaan yang 

 

 
dilakuikan keipada ibui, ibui meingeirti dan 

 

 
meineirima hasil peimeiriksaan 

 

 
2. Meimijat dan meimandikan bayinya, bayi 

 

 
tampak teinang dan tidak reiweil 

 

 
3. Meingingatkan ibui teintang 

 

 
a. Tanda bahaya pada neionatuis, 

 

 
b. ASI on deimand dan ASI eikskluisif 
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 c. Meinjaga keihangatan bayi uintuik meinceigah 

teirjadinya hipoteirmi 

d. Peirawatan tali puisat 

 

e. Kontrol seisuiai jadwal kontrol 

 

KN 3 

 

Seinin, 24 

 

Mareit 2025/ 

 

10.00 Wita 

 

di UiPTD 

Puiskeismas I 

Deinpasar 

Timuir 

S : Ibui datang ingin imuinisasi bayinya 

 

O : Keiadaan uimuim bayi baik, keisadaran 

composmeintis, minuim ASI (+), muintah tidak 

ada, beirat badan 3100 gram, PB 52 cm, LK 34 

cm , S 36,8°C, RR 46x/meinit, HR 138x/meinit. 

Konjuingtiva meirah muida, skleira puitih, 

peirnafasan cuiping hiduing tidak ada, muiluit bayi 

leimbab dan lidah tidak kotor, tidak ada reitraksi 

dinding dada, tidak ada disteinsi abdomein, 

Eikstreimitas geirak aktif. BAB/BAK +/+. 

A: Neionatuis ateirm uimuir 28 hari deingan kondisi 

seihat + Imuinisasi BCG dan polio 1 

P: 

 

1. Meinginformasikan hasil peimeiriksaan yang 

dilakuikan keipada ibui, ibui meingeirti dan 

meineirima hasil peimeiriksaan 

2. Meilakuikan informeid conseint bayinya akan 

dibeirikan imuinisasi BCG dan polio, ibui seituijui 

3. Meinjeilaskan eifeik samping imuinisasi dan cara 

Bidan “I” 

Wilandari 

Andika 
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 peinanganannya, ibui paham dan beirseidia 

meilauikannya 

4. Meimbeirikan imuinisasi BCG 0,05 ml seicara 

IC pada leingan kanan atas bayi, tidak ada reiaksi 

aleirgi 

5. Meimbeirikan imuinisasi polio 2 teiteis, bayi 

tidak muintah 

6. Meimbeirikan KIEi keipada ibui dan suiami 

teintang jadwal imuinisasi satui builan lagi, ibui 

paham dan beirseidia meilakuikannya 

 

Seinin, 7 April 

2025/16.00 

Wita 

Kuinjuingan 

Ruimah Ibui 

“MN” 

S  : Ibui meingatakan bayi tidak ada keiluihan 

 

O : Keiadaan uimuim bayi baik, keisadaran 

composmeintis, minuim ASI (+), muintah tidak 

ada, beirat badan 4100 gram, PB 55 cm, LK 37 

cm , S 36,8°C, RR 40x/meinit, HR 138x/meinit. 

Eikstreimitas geirak aktif. BAB/BAK +/+. 

A: Neionatuis ateirm uimuir 42 hari deingan kondisi 

seihat 

P: 

1. Meinginformasikan hasil peimeiriksaan yang 

dilakuikan keipada ibui, ibui meingeirti dan 

meineirima hasil peimeiriksaan 

Wilandari 

Andika 
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Hari/Tanggal/ 

Waktui/Teimpat 

Catatan Peirkeimbangan Tanda 

Tangan/Nama 

1 2 3 

2. Meingingatkan ibui uintuik meimbeirikan asi on 

deimand seitiap 2 jam seikali ataui seiwaktui-waktui, 

ibui meingeirti 

3. Meimbeirikan KIEi keipada ibui uintuik 

meilakuikan stimuilasi keipada bayi seipeirti 

meingajak tuimmy timei seilama 3-5 meinit 2-3 kali 

seihari, ibui paham dan beirseidia meingajak bayi 

tuimmy timei 

4. Meinginformasikan ibui uintuik meilakuikan pijat 

bayi agar bayi teitap meirasa nyaman, ibui paham 

5. Meingingatkan ibui uintuik meingajak bayi kei 

puiskeismas saat bayi beiruimuir 2 builan uintuik 

meindapatkan imuinisasi DPT-HB-Hib, Polio 

Oral yang kei-2, PCV, dan Rotaviruis, ibui 

beirseidia 

Suimbeir : Data primeir dan hasil dokuimeintasi UiPTD Puiskeismas I Deinpasar Timuir 

 

 

 

B. Pembahasan 

 

Peimbahasan pada laporan tuigas akhir ini peinuilis meimaparkan meingeinai 

hasil peineirapan asuihan keibidanan yang teilah dibeirikan pada Ibui “MN” dari uimuir 

keihamilan 21 minggui sampai 42 hari masa nifas. 
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1. Hasil penerapan asuhan kebidanan Continuity Of Care (COC) pada Ibu “MN” 

di masa kehamilan dari usia kehamilan 21 minggu 

Asuihan keihamilan dibeirikan pada ibui “MN” seijak uisia keihamilan 21 

minggui. Seilama masa keihamilan, peimeiriksaan ANC (Anteinatal Carei) teilah 

dilakuikan oleih ibui seicara ruitin dan teiratuir kei fasilitas keiseihatan. Pada trimeisteir 

satui Ibui “MN” meilakuikan peimeiriksaan keihamilan deingan keiluihan teilat haid di dr 

Sp.OG yaitui 2 kali. Pada trimeisteir II, Ibui “MN” meilakuikan peimeiriksaan di dokteir 

Sp.OG 2 kali dan di UiPTD Puiskeismas I Deinpasar Timuir 1 kali. Pada trimeisteir III 

Ibui “MN” meilakuikan peimeiriksaan di dokteir Sp.OG 2 kali dan di UiPTD 

Puiskeismas I Deinpasar Timuir 1 kali. Dan peinuilis meilakuikan kuinjuingan ruimah 2 

kali. Peimeiriksaan Ibui “MN” deingan teinaga keiseihatan yang meimiliki kompeiteinsi 

klinis/keibidanan suidah seisuiai standar Peiratuiran Keimeinteirian Keiseihatan Nomor 

21 Tahuin 2021 yaitui minimal 6 kali seilama keihamilannya deingan distribuisi 

waktui: 1 kali pada trimeisteir I, 2 kali pada trimeisteir II dan 3 kali pada trimeisteir III. 

Standar Peilayanan Minimal Bidang Keiseihatan dimana teirdapat program uintuik 

ibui hamil yang meilakuikan peimeiriksaan ANC yang diseibuit 10T. Ibui “MN” teilah 

meindapatkan peimeiriksaan seisuiai standar yang meilipuiti timbang beirat badan dan 

uikuir tinggi badan, uikuir teikanan darah, teintuikan statuis gizi deingan meinguikuir LILA, 

uikuir tinggi fuinduis uiteiri, teintuikan preiseintasi janin dan DJJ, skrining statuis imuinisasi 

TT, peimbeirian tableit beisi 90 tableit seilama keihamilan, teis laboratoriuim, tata laksana 

kasuis dan teimui wicara. 

Peineirapan program peilayanan seisuiai deingan standar (10T) meinjadi salah satui 

uipaya peimeirintah dalam meinuiruinkan AKI. Pada masa keihamilan, Ibui “MN” teilah 

meindapatkan peilayanan teirseibuit, yaitui peinimbangan beirat badan yang teilah 
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dilakuikan seitiap kuinjuingan ANC, dimana beirat badan seibeiluim hamil adalah 61,8 

kg, keimuidian pada akhir trimeisteir III meinjadi 73 kg, seihingga peiningkatan beirat 

badan yaitui 12,8 kg. Keimuidian deingan tinggi Ibui “MN” 144 cm, dan IMT 

didapatkan 29,8. Tinggi badan dan beirat badan yang dimiliki ibui seilama masa 

keihamilan meinjadi indikator peinting dalam meineintuikan statuis gizi ibui hamil. 

Dalam hal ini IMT Ibui “MN” adalah 29,8 dimana IMT teirseibuit dalam kateigori 

beirleibih, seiharuisnya keinaikan beirat badan yang dianjuirkan uintuik Ibui MN” adalah 

7kg-11kg. Dari hasil peimeiriksaan yang dilakuikan, keinaikan beirat badan Ibui 

“MN” tidak seisuiai deingan teiori dimana keinaikannya adalah 12,8 kg, Peinguikuiran 

didapatkan LILA 27 cm, peinguikuiran lingkar leingan atas beirtuijuian uintuik skrining 

ibui hamil beirisiko Kuirang Eineirgi Kronis (KEiK). Statuis gizi Ibui “MN” 

dikateigorikan baik kareina uikuiran LILA leibih dari 23,5 cm yaitui 27 cm. Ibui hamil 

kuirang gizi meinyeibabkan daya tahan tuibuih akan leimah seihingga peirtuimbuihan dan 

peirkeimbangan janin akan teirganggui (Keimeinkeis RI, 2021). 

Hasil peimeiriksaan teikanan darah Ibui “MN” seilama keihamilan dalam batas 

normal, dimana sistolei 100-120 mmHg dan diastolei beirkisar 60-80 mmHg. Tuijuian 

peinguikuiran teikanan darah ini uintuik dapat meindeiteiksi teirjadinya hipeirteinsi seilama 

keihamilan dimana hal ini akan beirisiko meingalami preieiklamsi dan eiklamsi pada 

keihamilannya. Seisuiai teiori dimana teikanan darah seilama masa keihamilan dapat 

meingalami peinuiruinan pada 24 minggui peirtama keihamilan kareina peireigangan pada 

otot haluis oleih hormonei progeisteironei, dan dapat teirjadi hipeirtropi yaitui dilatasi 

jantuing ringan yang diseibabkan oleih keiadaan cuirah jantuing dan voluimei darah yang 

meingalami peiningkatan (Fatimah, 2017). 

Hasil peimeiriksaan TFUi pada Ibui “MN” diteimuikan suidah seisuiai deingan uimuir 

 

keihamilan. Tuijuian dari peimeiriksaan TFUi adalah uintuik meindeiteiksi peirtuimbuihan 
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janin seisuiai ataui tidak deingan uisia keihamilan. TFUi normalnya uisia keihamilan 20 

sampai 36 minggui dapat dipeirkirakan deingan ruimuis uisia keihamilan + ataui -2 cm. 

Pada masa keihamilan dilakuikan peinguikuiran pada TFUi seitiap ibui yang meilakuikan 

kuinjuingan ANC deingan tuijuian uintuik dapat meingeitahuii keiseisuiaian peirtuimbuihan 

janin deingan uisia keihamilannya. Standar peinguikuiran meingguinakan pita peinguikuir 

muilai uisia keihamilan 20 minggui (Keimeinkeis RI, 2021). Dari hasil peimeiriksaan 

yang dilakuikan pada ibui “MN” pada UiK 35 di dapatkan TFUi ibui 29 cm, seihingga 

hal ini dapat dikatakan seisuiai deingan teiori dimana TFUi normal ibui hamil 

beirkisaran + ataui -2 cm dari UiK Ibui “MN” uintuik meingantisipasi teirjadinya 

gangguian peirtuimbuihan janin Ibui “MN” dibeirikan tata laksana deingan peimbeirian 

KIEi teintang nuitrisi ibui seilama keihamilan dan meilakuikan peimeiriksaan UiSG 

seicara ruitin. Adapuin nuitrisi yang dibuituihkan ibui seilama keihamilannya yaitui 

deingan meingkonsuimsi karbohidrat seipeirti nasi, proteiin heiwani seipeirti ikan dan 

teiluir, proteiin nabati seipeirti teimpei tahui, sayuir-sayuiran dan buiah-buiahan, 

minyak/leimak beiseirta guila beirsuimbeir dari kuiei-kuiei manis, teih manis. TFUi ibui pada 

UiK 39 minggui yaitui 30 cm TFUi masih seisuiai deingan uisia keihamilan ibui jika 

dikaji Tbbj didapatkan 2945 gram seihingga keihamilan ibui masih fisiologis. 

Peimeiriksaan deinyuit jantuing janin (DJJ), dilakuikan pada trimeisteir II dan 

seilanjuitnya seitiap kali meilakuikan kuinjuingan anteinatal. DJJ normal beirkisar dari 

120-160 kali/meinit, jika dijuimpai adanya DJJ yang leibih lambat dari batas normal 

ataui leibih ceipat akan meinuinjuikkan adanya gawat janin. Pada peimeiriksaan Ibui 

“MN” seilama keihamilannya, didapatkan hasil dalam batas normal, seihingga tidak 

meingalami reisiko teirjadinya gawat janin. 

Meinuiruit Peiratuiran Meinteiri Keiseihatan No. 21 Tahuin 2021 dinyatakan bahwa 

seitiap ibui hamil haruis meindapatkan tableit tambah darah minimal 90 tableit seilama 
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keihamilan yang dibeirikan seijak kontak peirtama uintuik meinceigah aneimia gizi beisi. 

Ibui hamil dapat meingonsuimsi TTD mandiri deingan kanduingan zat beisi seikuirang- 

kuirangnya 1 x 60 mg. Ibui “MN” suidah meingkonsuimsi SF, kalsiuim dan Vitamin 

C dimana dosis SF yang dikonsuimsi ibui adalah 200 mg seitiap hari, kalsiuim 500 

mg peir hari, Vitamin C 500 mg. Seihingga ibui teilah meingkonsuimsi SF leibih dari 

90 tableit seilama keihamilannya, dalam hal ini juimlah zat beisi yang dipeirluikan 

seikitar 1000 mg pada keihamilan normal dan tuinggal, 350 mg uintuik peirtuimbuihan 

janin dan plaseinta, keimuidian 450 mg uintuik seil darah meirah ibui, seirta 240 mg 

uintuik keihilangan basal. 

Ibui hamil wajib meilakuikan peimeiriksaan laboratoriuim yang meilipuiti golongan 

darah, kadar heimoglobin, proteiin uirinei, gluikosa uirinei, seirta tambahan program 

peimeiriksaan trias eileiminasi yang meilipuiti HIV, sifilis, dan heipatitis B. Hal ini 

meinjadi uipaya yang dilakuikan uintuik meilakuikan deiteiksi dini komplikasi seilama 

keihamilan. Peimeiriksaan HB dilakuikan 2x, yaitui pada kuinjuingan peirtama pada 

trimeisteir I dan pada trimeisteir III. 

Beirdasarkan hasil peimeiriksaan laboratoriuim ibui “MN” pada tanggal 6 

Aguistuis 2024 deingan hasil Hb: 12,9 gr/dl, guila darah seiwaktui :107 mg/dl, proteiin 

uirinei dan reiduiksi uirinei neigatif, HIV non reiaktif, sifilis non reiaktif dan heipatitis B 

non reiaktif. Peimeiriksaan yang ruitin dilakuikan pada ibui hamil seilain 

meimeiriksakan keihamilannya yaitui meilakuikan peimeiriksaan laboratoriuim 

salah satuinya peimeiriksaan uintuik meindeiteiksi aneimia adalah heimoglobin 

Peimeiriksaan heimoglobin meinjadi salah satui peimeiriksaan yang dilakuikan uintuik 

meilihat apakah ibui hamil meingalami aneimia. Meinuiruit WHO, Klasifikasi aneimia 

dalam  keihamilan  meinuiruit  WHO,  dikatakan  tidak  aneimia  apabila  kadar 

heimoglobin 11 g/dL, aneimia ringan apabila kadar heimoglobin 9 - 10 g/dL, aneimia 
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seidang ringan apabila kadar heimoglobin7- 8 g/dL, dan aneimia beirat apabila kadar 

heimoglobin < 7 g/dl (Seiptiei,dkk., 2023). Maka dapat dikatakan bawah Ibui “MN” 

tidak meingalami aneimia dan seilama keihamilan Ibui “MN” bisa meileiwati fasei dari 

trimeisteir I sampai trimeisteir III deingan baik, Ibui “MN” sangat antuisias deingan 

asuihan yang dibeirikan dan meirasa bahagia meinjalani keihamilan keiduianya dimana 

keihamilan ini juiga dinantikan oleih Ibui “MN” beiseirta keiluiarganya, walauipuin tidak 

teirleipas dari keiluihan-keiluihan yang biasa di alami oleih Ibui “MN”. 

Asuihan kompleimeinteir dibeirikan keipada ibui saat meimasuiki trimeisteir III yaitui 

seinam hamil dan preinatal yoga meilaluii channeil youituibei. Meinuiruit peineilitian 

(Ashari, dkk.,2019) sangat eifeiktif yaitui seinam hamil dapat meinguirangi 

keitidaknyamanan pada ibui hamil salah satuinya yang meingalami nyeiri puingguing. 

Preinatal yoga meimiliki peiran dalam meinguirangi keiluihan nyeiri puingguing yang 

dialami Ibui “MN”, dimana peineilitian (Sriasih dkk, 2020) yang meinyatakan bahwa 

preinatal yoga meimbeirikan eifeik yang signifikan teirhadap peinuiruinan nyeiri 

puingguing ibui hamil trimeisteir II dan III. Geirakan reilaksasi dalam preinatal yoga 

meinyeibabkan pikiran dan otot tuibuih meinjadi leibih rileiks, seihingga peireidaran darah 

beikeirja deingan baik dan tuibuih meimproduiksi hormon eindorfin. Peiningkatan kadar 

hormon eindorfin di dalam tuibuih akan meinghambat uijuing-uijuing saraf nyeiri, 

seihingga meinceigah stimuiluis nyeiri uintuik masuik kei meiduilla spinalis seihingga 

sampai kei korteik seireibri dan meinginteirpreitasikan kuialitas nyeiri. 

Meinuiruit peineilitian (Fitriani, 2018) preinatal yoga eifeiktif meinuiruinkan nyeiri 

puingguing bawah pada ibui hamil, dilakuikan deingan duirasi 30-60 meinit dan 

freikuieinsi satui minggui seikali seilama duia minggui seilain peimbeirian preinatal yoga, 

peinuilis juiga meimbimbing uintuik meilakuikan gym ball dimana Meinuiruit juirnal 

peineilitian (Rakizah, dkk., 2023) peingguinaan gym ball teirbuikti meimbantui 
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meimpeirceipat peirsalinan kareina meimbantui pangguil meimbuika, gym ball juiga dapat 

meinambah aliran darah meinuijui rahim, plaseinta, dan bayi. Meinguirangi teikanan dan 

meinambah peimbuikaan pangguil 30%. Meimbuiat rasa nyaman di daeirah luituit dan 

peirgeilangan kaki. Meimbeirikan teikanan balik di daeirah peirineiuim dan juiga paha. 

Seilain preinatal yoga dan gym ball, asuihan kompleimeinteir yang dibeirikan 

meinguirangi nyeiri saat keihamilan yaitui kompreis hangat. 

Meinuiruit peineilitian Ruidianto (2018) dalam Natalia (2023) air hangat adalah 

tindakan meingguinakan kain ataui handuik yang dibasahi air hangat uintuik dioleiskan 

pada bagian tuibuih teirteintui yang eifeiktif meimbeirikan rasa nyaman dan meinuiruinkan 

inteinsitas nyeiri. Kompreis air panas beirtuijuian uintuik meinghadirkan rasa hangat pada 

areia teirteintui deingan meingguinakan kantong beirisi air hangat uintuik meinimbuilkan 

rasa hangat pada bagian tuibuih yang meimbuituihkannya. Kompreis panas dapat 

dilakuikan pada suihui beirkisar antara 40 hingga 460°C deingan meineimpeilkan 

kantong kareit beirisi air hangat pada areia tuibuih yang akan dikompreis. Waktui 

kompreis panas bisa 15 hingga 30 meinit. 

Pada saat meimasuiki akhir keihamilan Trimeisteir III uisia keihamilan 39 minggui 

Ibui “MN” meingeiluih nyeiri pada areia simfisis. Keitidaknyamanan seiring buiang air 

keicil yang dirasakan oleih ibui hamil trimeisteir III ataui bisa diseibuit Symphisis Puibis 

Disfuinction dapat diseibabkan diantaranya pada keihamilan teirjadi peiningkatan 

dalam juimlah hormon reilaksin yang meinyeibabkan peirluinakan ligamein seiluiruih 

tuibuih akibatnya otot-otot seikitar puingguing bawah dan pangguil haruis beikeirja leibih 

keiras uintuik meinduikuing tuibuih dan dalam beibeirapa kasuis seihingga meingakibatkan 

rasa sakit, otot pangguil yang biasanya meinduikuing pangguil tidak beikeirja seicara 

eifeiktif seipeirti keitika tidak dalam kondisi hamil kareina beirat bayi meineikan dasar 

pangguil. Nyeiri symphisis puibis saat keihamilan dapat meinjadi buiruik kondisinya 
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jika tidak seigeira ditangani seipeirti keiruisakan jaringan seikitar seibagai reispon mal 

adaptif dari nyeiri ditambah eimosional yang kuirang baik dapat teirjadi (Palifiana, 

2020) 

Peinuilis juiga meimbeirikan KIEi keipada ibui uintuik meilakuikan Teiknik reilaksasi 

nafas. Reilaksasi meiruipakan salah satui inteirveinsi yang dapat dilakuikan uintuik 

meinangani keiceimasan. Pada ibui hamil, reilaksasi dapat meinuiruinkan keiceimasan 

seirta meingatasi keiceimasan meinghadapi peirsalinan. Reilaksasi juiga dapat 

dikombinasikan deingan meitodei yang meilibatkan proseis kognisi, misalnya 

psikologi eiduikasi ideintifikasi pikiran, peirasaan, dan peirilakui. 

Teirciptanya rileiksasi akan meinghilangkan suiara-suiara dalam pikiran seihingga 

tuibuih akan mampui uintui meileipas keiteigangan otot. Keitika tuibuih muilai rileiks nafas 

meinjadi santai dan dalam, seihingga sisteim peirnapasan dapat beiristirahat. 

Meilambatnya ritmei peirnapasan ini akan meimbuiat deitak jantuing leibih lambat dan 

meimbeirikan peingaruih positif teirhadap keiseiluiruihan sisteim sirkuilasi dan jantuing 

uintuik beiristirahat dan meingalami proseis peireimajaan. Sisteim saraf simpatik yang 

seilalui siap beiraksi meineirima peisan “aman” uintuik meilakuikan reilaksasi seidangkan 

sisteim saraf parasimpatik akan meimbeirikan reispon uintuik reilaksasi. Seilain saraf 

simpatik, peisan uintuik reilaksasi juiga diteirima oleih keileinjar eindokrin yang 

beirtangguing jawab teirhadap seibagian beisar keiadaan eimosi dan fisik yang akan 

meimbuiat tuibuih meinjadi rileiks dan kuialitas tiduir dapat meiningkat (Palifiana, 2020). 

2. Hasil penerapan asuhan kebidanan Continuity Of Care (COC) pada Ibu “MN” 

di masa persalinan berlangsung dengan sectio caesarea di RS Bhayangkara 

Pada uimuir keihamilan 42 minggui 2 hari tanggal 24 Feibruiari 2025. Ibui datang 

kei RS Bhayangkara pada puikuil 07.26 wita deingan keiluihan nyeiri peiruit hilang 

timbuil dari keimarin malam. Peinatalaksanaan awal yang dilakuikan oleih pihak RS 
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Bhayangkara yakni anamneisa seirta dibeirikan informeid conseint seibeiluim dilakuikan 

peimeiriksaan. Ibui “MN” dilakuikan peimeiriksaan dalam dan didapatkan hasil 

peimbuikaan seirviks 2 cm. 

Deinyuit jantuing janin masih dalam keiadaan normal yakni 155x/meinit teitapi 

beiluim ada tanda-tanda inpartui, seihingga dokteir meimbeirikan informasi meingeinai 

reincana akan dilakuikannya tindakan seictio caeisareia . Indikasi peirsalinan seiction 

caeisareia oleih dokteir pada ibui dikareinakan keihamilan ibui “MN” suidah meileiwati 

42 minggui masa keihamilan seirta tidak adanya peimbuikaan fasei aktif. 

Keihamilan postteirm meiruipakan keihamilan yang teirjadi hingga uisia geistasi 42 

minggui ataui leibih. Faktor-faktor yang teirlibat dalam keihamilan postteirm beiluim 

dapat dijeilaskan seicara pasti, teitapi diduiga beirhuibuingan deingan obeisitas, faktor 

hormonal, dan faktor geineitik. Pada kasuis ibui “MN’ bisa dilihat dari faktor 

obeisitas kareina IMT pada saat seibeiluim keihamilan suidah meileiwati batas normal 

yaitui 29,8. Preivaleinsi keihamilan postteirm adalah 5–10% dari total seiluiruih 

keihamilan. Keihamilan postteirm beirhuibuingan deingan meiningkatnya mortalitas 

dan morbiditas pada janin dan neionatuis seiiring deingan meiningkatnya morbiditas 

pada ibui. Diagnosis keihamilan postteirm meinuiruit WHO bisa diteigakkan seicara 

seideirhana, yaitui deingan meilihat uisia keihamilan akhir yang >42 minggui dari hari 

peirtama haid teirakhir (HPHT) pada wanita deingan sikluis meinstruiasi 28 hari. 

Keihamilan postteirm diseibuit juiga ataui seiring dikeinal deingan keihamilan 

seirotinuis, keihamilan leiwat builan, keihamilan leiwat waktui, prolongeid preignancy, 

eixteindeid preignancy, postdatei / post datismei ataui pasca matuiritas adalah 

keihamilan yang beirlangsuing sampai 42 minggui (294 hari) ataui leibih, dihituing 

dari hari peirtama haid teirakhir meinuiruit ruimuis Naeigeilei. 

Obeisitas pada ibui hamil meiruipakan salah satui faktor risiko teirjadinya 
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keihamilan postteirm. Beibeirapa peineilitian dan liteiratuir meinyeibuitkan bahwa ibui 

hamil deingan indeiks massa tuibuih (IMT) tinggi meimiliki risiko leibih beisar uintuik 

meingalami keihamilan yang meileiwati 42 minggui. Gangguian Reiguilasi Hormon: 

Obeisitas dapat meinyeibabkan keitidakseiimbangan hormon seipeirti leiptin, insuilin, dan 

eistrogein, yang dapat meingganggui proseis fisiologis peimatangan seirviks dan inisiasi 

peirsalinan. Obeisitas juiga dapat meinghambat kuialitas visuialisasi janin pada 

peimeiriksaan UiSG, teiruitama bila dilakuikan di trimeisteir keiduia ataui keitiga, seihingga 

dapat teirjadi keisalahan dalam meimpeirkirakan uisia keihamilan dan meimpeirpanjang 

diagnosis postteirm, Stuidi meinuinjuikkan bahwa ibui deingan obeisitas meimiliki duirasi 

keihamilan yang seidikit leibih panjang dibandingkan deingan ibui deingan beirat badan 

normal. (Cuinningham eit al., 2022) 

Pada kasuis ibui “MN” seictio ceisareia deingan indikasi keimuingkinan 

dianjuirkan oleih dokteir, opeirasi seictio caeisareia boleih tidak dilakuikan namuin 

indikasi keimuingkinan dipeingaruihi oleih sikap dan pilihan dokteir teirkait dalam 

meineintuikan diagnosa. Dokteir di RS Bhayangkara leibih meinganjuirkan uintuik 

meilahirkan deingan seiksio ceisareia dikareinakan meinuiruit peirtimbangan dokteir 

bahwa kondisi ibui dan janin akan meimbuiruik jika dilahirkan seicara peirvaginam. 

Asuihan keibidanan yang dilakuikan adalah meilakuikan tindakan kolaborasi 

deingan dokteir uintuik peirsiapan tindakan seictio caeisareia meilipuiti, meilakuikan teis 

antibiotika, meimbeirikan ibui antibiotik ceifotaximei 2 gram dalam 100 ml laruitan 

IVFD RL 20tpm. Puikuil 08.30 WITA Ibui “MN” masuik kei dalam ruiang opeirasi. Di 

ruiang opeirasi Ibui “MN” dibeirikan obat teirapi yang dibeirikan oleih dokteir dan 

peirawat OK seicara intraveina seirta dilakuikan peimasangan nasal kanuil dan doweir 

cateiteir. Seibeiluim dilakuikan anasteisi badan Ibui “MN” dimiringkan seihingga dokteir 

anasteisi dapat meilakuikan deisinfeiktan deingan alkohol 96% pada puingguing. 
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Anasteisi yang diguinakan adalah blok spinal anasteisi (BSA). Blok spinal anasteisi 

adalah salah satui teiknik anasteisi reigional yang dilakuikan deingan cara 

meinyuintikkan obat anasteisi lokal kei dalam ruiang suibarachnoid. Seiteilah anasteisi 

seileisai, peimuilihan peirtama yang teirjadi yaitui fuingsi motoris yang meiruipakan 

jeinis dari saraf somatik yang meingatuir seimuia geirakan sadar seipeirti beirjalan, 

beirbicara dan lainnya, seihingga pada kasuis Ibui “MN” mobilisasi miring kanan 

dan miring kiri suidah dapat ibui lakuikan pada 2 jam post seictio caeisareia. 

Asuihan mandiri yang dibeirikan juiga beiruipa duikuingan pada ibui deingan 

meineimani dan meimbeirikan keiyakinan bahwa dirinya dan bayinya akan baik-baik 

saja. Opeirasi dimuilai dari puikuil 08.30 WITA dan bayi lahir puikuil 09.45 WITA 

deingan jeinis keilamin laki-laki seigeira meinangis warna kuilit keimeirahaan. Asuihan 

post opeirasi yang dibeirikan keipada Ibui “MN” dilakuikan seijak dipindahkan kei 

ruiang peimuilihan seigeira seiteilah ibui suidah seileisai diopeirasi. Peimantauian yang 

dilakuikan adalah keiadaan uimuim, keisadaran, tanda vital, peirdarahan, kontraksi 

uiteiruis, TFUi, dan kanduing keimih. Posisi yang disarankan uintuik ibui post seictio 

caeisareia yaitui teileintang deingan posisi keipala seijajar deingan kaki. Seiteilah opeirasi 

ibui tidak meingalami komplikasi. 

3. Hasil penerapan asuhan kebidanan Continuity Of Care (COC) pada Ibu 

“MN” selama masa nifas 

Masa nifas adalah masa dimuilai beibeirapa jam seisuidah lahirnya plaseinta 

sampai 6 minggui seiteilah meilahirkan. Masa nifas dimuilai seiteilah keilahiran plaseinta 

dan beirakhir keitika alat-alat kanduingan keimbali seipeirti dalam keiadaan seibeiluim 

hamil yang beirlangsuing kira kira 6 minggui. Asuihan nifas pada Ibui “MN” 

dibeirikan sampai 42 hari post SC yang dilakuikan di ruimah dan pada saat 

meilakuikan kuinjuingan masa nifas. Keibuituihan cairan ibui seilama masa nifas 
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peinting dipantaui kareina keibuituihan cairan saat nifas leibih banyak. 

 

Ibui nifas deingan post seictio caeisareia diwajibkan puiasa seilama 6 jam 

seiteilah tindakan. Hal itui dikareinakan ibui masih dalam kondisi peingaruih anateisi dan 

fuingsi peinceirnaannya beiluim keimbali. Fuingsi peinceirnaan dapat dikatakan keimbali 

normal ditandai deingan ibui suidah dapat flatuis. Seiteilah 6 jam post seictio caeisareia 

ibui diajarkan uintuik minuim seidikit deimi seidikit uintuik meimastikan bahwa fuingsi 

peinceirnaannya suidah keimbali. Hal itui juiga ditandai deingan ibui suidah dapat flatuis. 

Seiteilah dipastikan fuingsi peinceirnaan ibui keimbali, ibui suidah bisa keimbali makan 

seisuiai biasanya dan uintuik ibui nifas keibuituihan nuitrisi beirtambah seibanyak 800 kkal 

dan dianjuirkan uintuik minuim 3L peirhari. Keibuituihan lain yang haruis teirpeinuihi 

adalah mobilisasi dini. Mobilisasi dini haruis dilakuikan seigeira seiteilah peirsalinan 

seileisai. 

Ibui post seictio casareia juiga haruis meilakuikan mobilisasi seigeira kareina 

deingan meilakuikan mobilisasi dapat meimpeirceipat peirbaikan sirkuilasi dan 

meinstimuilasi fuingsi gastrointeistinal keimbali normal. Mobilisasi dini pada ibui post 

seictio caeisareia biasanya dilakuikan dalam waktui 24 jam. Ibui “MN” suidah mampui 

meilakuikan mobilisasi pada 2 jam post seictio caeisareia atas saran dari peituigas, 

yaitui deingan meilakuikan miring kanan/kiri namuin masih meimeirluikan seidikit 

bantuian. 

Tuijuian dibeirikannya asuihan pada masa nifas yaitui uintuik meindeiteiksi adanya 

komplikasi yang muingkin teirjadi, baik pada ibui mauipuin bayi. Peimantauian teirseibuit 

dilakuikan meilaluii peimeiriksaan tanda – tanda vital dan peimeiriksaan fisik. Hal yang 

peinting dipantaui saat meilakuikan kuinjuingan masa nifas yaitui Trias Nifas, meilipuiti 

peingeiluiaran ASI, kontraksi dan tinggi fuinduis uiteiri, seirta peingeiluiaran peirvaginam. 

Ibui “MN” meilakuikan peirsalinan deingan seictio caeisareia, maka peimantauian luika 
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beikas opeirasi juiga peinting dilakuikan yaitui deingan cara meinjaga luika beikas opeirasi 

teitap keiring dan beirsih. Beirdasarkan hasil peimeiriksaan yang dilakuikan seilama 

kuinjuingan masa nifas, tanda – tanda vital ibui dalam batas normal, involuisi teiruis 

dan peingeiluiaran locheia seisuiai deingan teiori, proseis laktasi beirjalan deingan baik dan 

luika beikas opeirasi teirawat deingan baik. 

Seisuiai deingan standar peilayanan masa nifas meinuiruit Peiratuiran Meinteiri 

Keiseihatan Reipuiblik Indoneisia Nomor 21 Tahuin 2021, seilama masa nifas haruis 

meilakuikan kuinjuingan minimal tiga kali yaitui kuinjuingan nifas peirtama (KF1) pada 

masa einam jam sampai duia hari seiteilah peirsalinan. Kuinjuingan nifas keiduia (KF2) 

dilakuikan pada hari kei tiga sampai hari kei 7 seiteilah peirsalinan, seidangkan 

kuinjuingan nifas keitiga (KF3) dilakuikan pada hari kei 8 sampai hari kei 28 dan 

kuinjuingan nifas kei eimpat (KF4) dilakuikan pada hari kei 29 sampai hari kei 42 seiteilah 

meilahirkan. 

Asuihan yang dibeirikan beiruipa peimeiriksaan tanda- tanda vital, peimantauian 

juimlah darah yang keiluiar, peimeiriksaan cairan yang keiluiar dari vagina, peimeiriksaan 

payuidara dan anjuiran ASI eikskluisif, peimbeirian kapsuil Vitamin A duia kali deingan 

dosis 2 x 200.000 IUi dibeirikan seigeira seiteilah meilahirkan dan 24 jam seiteilah 

peimbeirian peirtama, minuim tableit darah seitiap hari dan peilayanan KB pasca 

peirsalinan. Pada kasuis Ibui “MN” tidak meindapatkan kapsuil Vitamin A kareina 

standar opeirasional proseiduir di ruimah sakit tidak ada peimbeirian Vitamin A pada 

ibui seiteilah meilahirkan. Beirdasarkan hal teirseibuit teirjadi keiseinjangan antara teiori 

deingan prakteik yang ada di lapangan dimana peimbeirian Vitamin A pada ibui seiteilah 

beirsalin beirtuijuian uintuik meiningkatkan kadar darah meirah ibui dan meimbantui 

meimeinuihi kadar Vitamin A pada bayi meilaluii proseis meinyuisuii kareina bayi beiluim 

dapat meimproduiksi Vitamin A. 
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Meinuiruit Peiratuiran Meinteiri Keiseihatan No. 21 Tahuin 2015 ibui nifas peirlui 

meingonsuimsi Vitamin A 200.000 IUi yang dibeirikan seibanyak duia kali, peirtama 

dibeirikan seigeira seiteilah meilahirkan dan keiduia dibeirikan seiteilah 24 jam peimbeirian 

yang peirtama. Pada asuihan ini Ibui “MN” beiluim dibeirikan Vitamin A 200.000 IUi 

baik saat seiteilah meilahirkan ataui pada peiriodei nifas, seiharuisnya ibui dianjuirkan 

uintuik minuim Vitamin A seibanyak satui kali seihari seilama duia hari uintuik 

meimpeirceipat keiseihatan ibui agar leibih ceipat puilih seiteilah meilahirkan dan 

meinceigah teirjadinya infeiksi pada ibui nifas (Keimeinkeis RI, 2017), jika ibui nifas 

tidak meindapatkan Vitamin A seilama masa nifas akan beirdampak pada proseis 

peinyeimbuihan luika meinjadi leibih lambat dan teirjadi infeiksi nifas. Infeiksi nifas 

meincakuip seimuia peiradangan yang diseibabkan oleih masuiknya kuiman-kuiman kei 

dalam alat geineital pada waktui peirsalinan dan nifas, peimbeirian kapsuil Vitamin A 

dapat meiningkatkan keikeibalan tuibuih dan daya tahan tuibuih, seilain itui ibui nifas 

dibeirikan Vitamin A dosis tinggi uintuik meinambah kanduingan Vitamin A dalam air 

suisui ibui. 

Peinyeibab lain dari keikuirangan Vitamin A ini beirmacam-macam antara lain 

teirhambatnya peirtuimbuihan, gangguian pada keimampuian mata dalam meineirima 

cahaya, keilainan-keilainan pada mata seipeirti xeirosis dan xeirophthalmia, seirta 

meiningkatnya keimuingkinan meindeirita peinyakit infeiksi. Keikuirangan Vitamin A 

meinyeibabkan mata tidak dapat meinyeisuiaikan diri teirhadap peiruibahan cahaya yang 

masuik dalam reitina. Seibagai konseikuieinsi awal teirjadilah rabuin seinja, yaitui mata 

suilit meilihat kala seinja ataui dapat juiga teirjadi saat meimasuiki ruiangan geilap. Bila 

keikuirangan Vitamin A beirkeilanjuitan maka akan meingalami xeirophtalmia yang 

meingakibatkan keibuitaan (Notoatmojo, 2018). Beirdasarkan hal teirseibuit peinuilis 

meimbeirikan KIEi keipada ibui teirkait peimeinuihan nuitrisi seilama masa nifas salah 
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satuinya meingkonsuimsi makanan yang meinganduing Vitamin A seipeirti ikan, hati 

ayam, keijui, teiluir reibuis, uibi, labui, sawi, worteil dan bayam. Masa nifas meiruipakan 

masa paling kritis dalam keihiduipan ibui, salah satuinya diseibabkan infeiksi nifas. 

Infeiksi nifas adalah peiradangan yang teirjadi pada organ reiproduiksi yang 

diseibabkan oleih masuiknya mikroorganismei ataui viruis kei dalam organ reiproduiksi 

teirseibuit seilama proseis peirsalinan dan masa seisuidah peirsalinan dan keilahiran bayi. 

Masih kuirangnya peingeitahuian teintang masa nifas teintui akan beirdampak 

pada sikap dan peirilakui yaitui reispondein akan suilit uintuik meinyadari dan meilakuikan 

prakteik peirawatan pada masa nifas seisuiai deingan standar keiseihatan. Apalagi 

seibagian beisar hiduipnya teirkuingkuing oleih adat-istiadat yang masih kuiat 

beirpeingaruih, seihingga keitika bidan meinyampaikan peinyuiluihan ataui informasi 

akan suilit diteirima dan dipahami oleih reispondein. Seihingga peirlui dilakuikan KIEi 

(komuinikasi, informasi dan eiduikasi) seicara meinyeiluiruih dan beirkala oleih teinaga 

keiseihatan keipada ibui nifas dalam meimbeirikan eiduikasi meingeinai infeiksi masa nifas 

seihingga meinambah peingeitahuian meingeinai peirawatan masa nifas seisuiai anjuiran 

keiseihatan (Suisanti dan Pareingkuian, 2021). 

Kuinjuingan nifas keiduia (KF 2)) dibeirikan pada hari kei 3 sampai hari kei 7 

seiteilah peirsalinan. Peilayanan yang dibeirikan adalah peimeiriksaan tanda-tanda vital, 

peimantauian juimlah darah yang keiluiar, peimeiriksaan cairan yang keiluiar dari vagina, 

peimeiriksaan payuidara dan anjuiran ASI eikskluisif seirta proseis involuisi. Kuinjuingan 

KF 2 dilakuikan deingan kuinjuingan ruimah pada hari keituijuih post seictio casareia. 

Hasil peimeiriksaan tanda-tanda vital dan peimeiriksaan heiad to toei dalam batas 

normal. Pada hari keituijuih, peingeiluiaran ASI Ibui “MN” seidikit beirkuirang dari 

keitika seiteilah  peirsalinan  dan  tidak  ada  masalah  pada  payuidara,  tinggi 

fuinduis uiteiri peirteingahan puisat simfisis deingan kontraksi uiteiruis baik dan luika 
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beikas opeirasi tidak ada tanda infeiksi dan peingeiluiaran lokheia sanguinoleinta. 

 

Meinuiruit (Amita, 2019), pada 1 minggui post partuim, TFUi teiraba 

peirteingahan puisat simfisis deingan beirat 500 gram dan lokheia yang keiluiar adalah 

lokheia sanguiinoleinta, dimana pada ibui nifas post seictio caeisareia akan 

meingeiluiarkan leibih seidikit darah nifas deingan duirasi yang teitap beirlangsuing dalam 

6 minggui, seihingga masa nifas Ibui “MN” dapat dikatakan normal. 

Asuihan yang dibeirikan yaitui meilakuikan pijat oksitosin, meingingatkan ibui 

meingeinai tanda bahaya masa nifas, nuitrisi yang baik uintuik masa nifas, peirsonal 

hygieinei, meinyuisuii seicara on deimand seirta meingingatkan ibui uintuik meingguinakan 

KB. Peimijatan oksitosin dilakuikan uintuik meirangsang reifleiks oksitosin ataui leit 

down reifleix. Seilain uintuik meirangsang leit down reifleix pijat oksitosin dapat 

meimbeirikan keinyamanan pada ibui nifas, meinguirangi beingkak dan suimbatan ASI, 

meirangsang peileipasan hormon oksitosin dan meimpeirtahankan produiksi ASI. Hal 

teirseibuit seijalan deingan peineilitian yang dilakuikan oleih Hanuim 2015 meindapatkan 

hasil bahwa teirdapat peirbeidaan signifikan antara produiksi ASI ibui nifas yang 

meindapatkan pijat oksitosin deingan yang tidak dapat pijat oksitosin. 

Kuinjuingan nifas keitiga (KF3) dilakuikan pada hari kei 28 hari saat kuinjuingan 

ruimah ibui “MN”. Pada hari kei 28, peingeiluiaran ASI ibui “MN” suidah lancar, 

tinggi fuinduis uiteiri tidak teiraba, luika opeirasi suidah keiring dan peingeiluiaran lokheia 

seirosa. Peinuilis meimbeiri KIEi keipada ibui teirkait peimeinuihan nuitrisi seilama masa 

nifas salah satuinya meingkonsuimsi makanan yang meinganduing Vitamin A dan 

meimpeirbanyak makan sayuiran dan buiah-buiahan seirta meinguirangi makanan yang 

beirsantan dan peidas. 

Kuinjuingan nifas keieimpat (KF4) Pada hari kei 42 hari masa nifas Ibui “MN” 

datang kei UiPTD Puiskeismas I Deinpasar Timuir uintuik meilakuikan peimasangan KB 
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dan ibui meingatakan tidak ada keiluihan, peingeiluiaran ASI Ibui “MN” suidah lancar 

dan tidak ada masalah pada payuidara, tinggi fuinduis uiteiri tidak teiraba dan suidah 

tidak ada peingeiluiaran lokheia. Meinuiruit Amita (2019),seiteilah duia minggui seiteilah 

meilahirkan, TFUi tidak teiraba deingan beirat muilai keimbali seipeirti seimuila yaitui 

seikitar 50 gram dan lokheia yang keiluiar adalah lokheia alba. Seidangkan pada 42 

hari seiteilah meilahirkan, sisteim reiproduiksi suidah keimbali seipeirti keiadaan seibeiluim 

hamil (Amita, 2019). Ibui ingin meingguinakan KB AKDR. Beirdasarkan hari post 

seictio caeisareia ini meiruipakan hari kei-42. 

Peirmintaan KB yang rasional dibagi meinjadi tiga tahap yaitui meinuinda 

keihamilan, meinjarangkan keihamilan dan meimbatasi keihamilan. Maksuid keibijakan 

teirseibuit yaitui uintuik meinyeilamatkan ibui dan anak akibat meilahirkan pada uisia 

muida, jarak keilahiran yang teirlalui deikat dan meilahirkan pada uisia tuia. Peirmintaan 

KB uintuik meinuinda keihamilan bagi PUiS deingan uisia istri kuirang dari 20 tahuin 

dianjuirkan uintuik meingguinakan alat kontraseipsi pil yang teirmasuik dalam non- 

MKJP. Peirmintaan KB uintuik meinjarangkan keihamilan banyak teirjadi pada saat 

uisia istri antara 20-30 ataui 35 tahuin yang meiruipakan peiriodei uisia paling baik uintuik 

meilahirkan, deingan juimlah anak 2 orang dan jarak antar keihamilan adalah 2-4 

tahuin. Meitodei kontraseipsi yang teipat uintuik diguinakan yaitui kondom wanita, 

implan dan suintik. Peirmintaan KB uintuik meingheintikan ataui meingakhiri keihamilan 

leibih banyak teirjadi pada istri yang beiruisia di atas 30 tahuin dan tidak ingin 

meimpuinyai anak lagi. Meitodei kontraseipsi yang teipat yaitui kontraseipsi mantap 

(MOP ataui MOW) dan IUiD yang teirmasuik Meitodei Kontraseipsi Jangka Panjang 

(MKJP) (Keimeinkeis RI, 2020). Peingguinaan kontraseipsi ini peinting 

dipeirtimbangkan seilain kareina reikomeindasi uintuik meinuinda keihamilan pada masa 

pandeimi tapi juiga meimpeirtimbangkan kondisi eimpat teirlalui (4T). 
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Ibui “MN” sangat meimeirluikan peilayanan kontraseipsi kareina ibui ingin 

meingatuir jarak keihamilan uintuik meimbeirikan keiseimpatan meirawat anak dan 

dirinya seiteilah meilahirkan. Ibui “MN” meinginginkan kontraseipsi yang tidak 

meingganggui produiksi ASI seirta tidak meingganggui hormon yang meinyeibabkan 

sikluis meinstruiasi tidak teiratuir mauipuin peinambahan beirat badan. Maka, alat 

kontraseipsi AKDR teipat seibagai pilihan uintuik meinjarakkan anak. Peingguinaan alat 

kontraseipsi IUiD beirtuijuian uintuik meinceigah keimatian flora normal yang ada di 

organ geinitalia seipeirti Lactobacilluis crispatuis dan Lactobacilluis jeinseinii akibat 

peingguinaan kontraseipsi yang meinganduing speirmasid seihingga dapat meinuiruinkan 

risiko keijadian ISK akibat invasi Ei.coli (Adnan, 2020). Beirdasarkan kolaborasi 

deingan dokteir, Ibui “MN” disarankan meingguinakan IUiD agar program KB dapat 

beirjalan eifeiktif namuin peirlui diikuiti oleih konsisteinsi ibui uintuik meinjaga keibeirsihan 

organ geinitalia. Eiduikasi meinjaga keibeirsihan organ geinitalia dibeirikan kareina 

peingguinaan IUiD beirisiko teirjadinya reicuirreint (beiruilang) ISK di masa deipan. 

Alat Kontraseipsi Dalam Rahim (AKDR) meiruipakan salah satui meitodei 

kontraseipsi yang cuikuip aman dan paling dianjuirkan dalam Program Nasional 

Keiluiarga Beireincana di Indoneisia. Kareina meimpuinyai eifeiktifitas 97-99 % uintuik 

meinceigah keihamilan dan peimakaian jangka panjang. Alat Kontraseipsi Dalam 

Rahim (AKDR) bagi banyak kauim wanita meiruipakan alat kontraseipsi yang teirbaik. 

Alat ini sangat eifeiktif dan tidak peirlui diingat seitiap hari seipeirti halnya pil. Bagi ibui 

yang meinyuisuii, AKDR tidak akan meimpeingaruihi ASI, keilancaran atauipuin kadar 

air suisui. AKDR adalah suiatui alat uintuik meinceigah keihamilan yang eifeiktif, aman 

dan reifeirsibeil yang teirbuiat dari plastic ataui logam keicil yang dimasuikkan dalam 

uiteiruis meilaluii kanalis seirvikalis. AKDR meiruipakan suiatui alat kontraseipsi yang 

dimasuikkan dalam rahim teirbuiat dari bahan polyeithyleinei dileingkapi deingan beinang 
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nylon seihinnga muidah dikeiluiarkan dari dalam Rahim (Wiguinarti, 2022). 

 

4. Hasil penerapan asuhan kebidanan Continuity Of Care (COC) pada bayi baru 

lahir (BBL) sampai umur 42 hari 

Pada uisia keihamilan 42 minggui 2 hari bayi Ibui “MN” lahir seicara seictio 

caeisareia deingan jeinis keilamin laki-laki, seigeira meinangis, kuilit keimeirahan, geirak 

aktif dan beirat lahir 3040 gram. Bayi lahir puikuil 09.45 WITA. Peilaksanaan inisiasi 

meinyuisui dini pada bayi ibui “MN” tidak dilakuikan dikareinakan ibui meilahirkan 

deingan opeirasi seictio caeisareia. 

Beirdasarkan peineilitian Puirwanti (2020) dalam Kauisar (2022) yang 

meinyatakan bahwa banyak ibui yang meilahirkan deingan peirsalinan SC tidak 

meilaksanakan IMD. Peirsalinan deingan opeirasi seisar meiruipakan salah satui faktor 

yang meinghambat IMD. Seilain dikareinakan peirsalinan seisar dikeitahuii bahwa 

keisiapan fisik dan psikologi ibui, kondisi ibui, kondisi bayi, kamar beirsalin, ibui haruis 

dijahit, bayi dibeirsihkan, ditimbang dan diuikuir, bayi kuirang siaga dan kolostruim 

tidak keiluiar ataui peirseipsi kolostruim beirbahaya uintuik bayi juiga beirpeingaruih 

teirhadap peilaksanaan IMD. Adapuin faktor peinghambat lainnya yaitui suilitnya 

peilaksanaan IMD pada ibui post seictio caeisareia adalah luika, rasa nyeiri, peingaruih 

anasteisi dan adanya rawat pisah antara bayi dan ibui. Adanya konsuimsi obat dan 

teiknik anasteisi yang meinyeibabkan kuirangnya keisadaran dan keitidakinginan uintuik 

meinyuisuii akibat paparan obat dalam tuibuih yang keimuidian meinghambat 

peilaksanaan IMD seirta teirdapat nyeiri yang meinjadi faktor peinghambat ibui seiteilah 

peirsalinan seictio caeisareia uintuik tidak meilakuikan kontak kuilit pada bayi. 

Ibui dan bayi dilakuikan rawat gabuing post seictio caeisareia. Seilama waktui 

3 jam bayi tidak dibeirikan ASI atauipuin suisui formuila kareina bayi masih mampui 

beirtahan tanpa minuim dari cadangan eineirgi yang dibawa seijak dari dalam 
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kanduingan. Hal teirseibuit seisuiai peineilitian (Yuisri, 2020) bahwa Ruimah Sakit juiga 

haruis meinduikuing ibui uintuik tidak meimbeirikan dot bayi beiruipa suisui formuila 

dimana pada hari peirtama peirsalinan peirlui dibeirikan peingeitahuian dan informasi 

keipada ibui yang uimuimnya beiluim meingeiluiarkan ASI, seibab seicara fisiologis 

seiteilah peingeiluiaran placeinta maka teirjadi peinuiruinan progeisteironei yang meinuiruin 

sampai nilai 0, dan akan meiningkat hormonei oxytosin dan prolactin seilama 2-3 

hari. Juimlah ASI akan meiningkat juimlahnya seisuiai keibuituihan bayi seiteilahnya. 

Oleih kareina itui bayi barui lahir tidaklah meimeirluikan makanan/minuiman apapuin. 

Satui-satuinya zat yang dipeirluikan keitika barui lahir adalah kolostruim (ASI awal) 

yang akan meinjadi imuinisasi peirtamanya, kareina beirfuingsi uintuik meilapisi dinding 

uisuis bayi yang seil-seilnya beiluim rapat meinjadi teirtuituip dan akhirnya rapat. 

Bayi Ibui “MN” lahir pada uisia 42 minggui 2 hari dan beirat badan bayi 

3040 gram. Beirdasarkan teiori bayi barui lahir normal adalah bayi yang lahir dari 

uisia keihamilan 37 minggui sampai 42 minggui deingan beirat badan lahirnya 2500 

gram sampai deingan 4000 gram (Armini dkk, 2017). Meinuiruit (JNPK-KR, 2017) 

peirawatan bayi barui lahir adalah dilakuikan peinialaian bayi beiruipa tangis dan 

geiraknya, apabila tidak ada masalah maka dilanjuitkan deingan peimbeirian asuihan 

bayi barui lahir yang meilipuiti : keiringkan bayi, lakuikan seiction (peinyeidotan leindir 

pada hiduing dan muiluit bayi), meinjaga keihangatan, peimantauian tanda bahaya, 

peimbeirian vitamin K 1 mg intramuiskuilar di anteirolateiral paha kiri bayi dan 

peimbeirian saleip mata profilaksis teitrasiklin 1%. Bayi Ibui “MN” dilakuikan 

peirawatan di ruiang bayi dan tidak langsuing dilakuikan rawat gabuing dan tidak 

meilakuikan IMD kareina ibui masih dalam peimantauian post seictio. Bayi Ibui “MN” 

meindapatkan peimeiriksaan fisik dan peinimbangan beirat badan, panjang badan, 

lingkar dada dan lingkar keipala. Bayi suidah dibeirikan saleip mata yang beirguina 
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uintuik meinceigah infeiksi mata, bayi juiga suidah meindapatkan injeiksi vitamin K 

yang beirguina uintuik meinceigah peirdarahan intracranial. Bayi Ibui “MN” 

meindapatkan imuinisasi heipatitis 0,5 ml seicara IM pada anteirolateiral paha kanan 

bayi satui jam seiteilah peimbeirian vitamin K, yang dimana imuinisasi heipatitis 

beirguina uintuik meinceigah infeiksi heipatitis B teirhadap bayi (JNPK-KR, 2017). 

KN 1 dilakuikan saat bayi beiruimuir 6 jam yang dilakuikan di RS 

Bhayangkara. Asuihan yang dibeirikan pada 6 jam peirtama yaitui meilakuikan 

peimeiriksaan fisik deingan hasil normal, meimbeirikan KIEi keipada ibui meingeinai 

tanda bahaya neionatuis, meinganjuirkan ibui meinyuisuii seicara on deimand, dan 

meingingatkan ibui uintuik meinjaga keihangatan bayi seirta asuihan 48 jam dilakuikan 

skrining hipotiroid kongeinital pada bayi. Skrining Hipotiroid Kongeinital dituijuikan 

uintuik meinceigah teirjadinya hambatan peirtuimbuihan dan reitardasi meintal pada bayi 

barui lahir. Program skrining bayi barui lahir meiruipakan suiatui cara uintuik 

meindiagnosis hipotiroid kongeinital leibih dini, seihingga dapat meinghasilkan 

peirkeimbangan saraf yang leibih baik ( Izza dan Eiva, 2024). Di Indoneisia, kadar TSH 

>20 ui/mL diguinakan seibagai batas skrining yang meimeirluikan uiji konfirmasi 

meingguinakan sampeil seiruim uintuik meimastikan diagnosis hipotiroid kongeinital 

(Kuirniawan, 2020). Skrining Hipotiroid Kongeinital pada bayi Ibui “MN” 

dilakuikan pada hari keiduia deingan hasil kadar TSH 3,9 yang beirarti neigatif. 

KN 2 dilakuikan kuinjuingan ruimah saat bayi beiruimuir 7 hari, asuihan yang 

dibeirikan yaitui meimandikan bayi dan meimijat bayi. Ibui juiga dibeirikan asuihan 

meingeinai pijat bayi. Peimijatan pada bayi beirtuijuian uintuik meimbuiat bayi leibih 

seihat, meimbantui peirtuimbuihan, meimpeirlancar sisteim peireidaran darah, meimbantui 

proseis peinceirnaan bayi, meimpeirbaiki peirnapasan bayi, dan meiningkatkan sisteim 

keikeibalan tuibuih bayi. Seintuihan leimbuit pada pijat bayi yang beirinteiraksi langsuing 
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deingan uijuing-uijuing saraf pada peirmuikaan kuilit akan meingirimkan peisan kei otak 

meilaluii jaringan saraf yang beirada disuimsuim tuilang beilakang. Seintuihan juiga akan 

meirangsang peireidaran darah seihingga oksigein seigar akan leibih banyak dikirim kei 

otak dan kei seiluiruih tuibuih seihingga akan teirjadi keiseiimbangan antara anggota geirak 

deingan otak yang meimbantui meimpeirceipat peirkeimbangan motorik pada bayi 

(Hanifa, 2022). 

Pada saat KN 3 bayi beiruisia 28 hari Ibui “MN” meilakuikan imuinisasi BCG 

pada bayinya di UiPTD Puiskeismas I Deinpasar Timuir. Imuinisasi BCG ini peinting 

uintuik meinceigah tuibeirkuilosis dan imuinisasi polio uintuik meinceigah polio ataui 

luimpuih layui (Saifuiddin, 2018). Asuihan yang dibeirikan pada ibui meingingatkan 

ibui uintuik meinyuisuii seicara on deimand pada bayinya. Asuihan yang dibeirikan pada 

bayi Ibui “MN” saat beiruisia 29-42 hari yaitui meilakuikan peimeiriksaan fisik dan 

tanda-tanda vital. Meimbeirikan KIEi keipada ibui uintuik meimpeirhatikan keihangatan 

bayi, pola minuim ASI dan peirsonal hygieinei, seirta meingingatkan ibui jadwal 

imuinisasi bayi saat beiruisia 2 builan yaitui DPT-HB-Hib 1, Polio oral 2 , PCV 1, 

dan Rotaviruis 1. 
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BAB V 

SIMPULAN DAN SARAN 

 

A. Simpulan 

 

Beirdasarkan hasil dan peimbahasan pada bab seibeiluimnya teirkait asuihan 

keibidanan continuiity of carei pada Ibui “MN” muiltigravida uimuir keihamilan 21 

minggui sampai 42 hari masa nifas, adapuin simpuilan yang dipeiroleih adalah seibagai 

beirikuit: 

1. Peineirapan asuihan keibidanan pada Ibui “MN” seicara kompreiheinsif seilama masa 

keihamilan beiluim meimeinuihi standar 10 T. Masalah-masalah yang teirjadi adalah 

peimeiriksaan laboratoriuim dilakuikan pada trimeisteir II yang seiharuisnya dilakuikan 

pada trimeisteir I, dikareinakan tidak teirpantauinya ibui hamil. dan keiluihan seipeirti nyeiri 

puingguing bagian bawah dapat ditangani deingan meimbeirikan asuihan kompleimeinteir 

preinatal yoga dan gym ball seihingga pada akhir keihamilan trimeisteir III keihamilan 

dan keiluihan dapat diminimalisir. 

2. Peineirapan asuihan keibidanan pada Ibui “MN” seicara kompreiheinsif seilama masa 

peirsalinan ditangani deingan tindakan seictio caeisareia pada uimuir keihamilan 42 

minggui 2 hari kareina ibui “MN” meingalami keihamilan postteirm 

3. Peineirapan asuihan keibidanan pada Ibui “MN” seicara kompreiheinsif seilama masa 

nifas teilah masih ada yang beiluim seisuiai standar keibidanan. Tidak ada komplikasi 

yang dialami ibui seilama masa nifas namuin masa nifas ibui teirmasuik patologis kareina 

teirdapat luika beikas opeirasi seictio caeisareia. Proseis involuisi uiteiruis, peiruibahan locheia 

dan laktasi suidah seisuiai deingan teiori dan beirjalan tanpa ada komplikasi. 

4. Peineirapan asuihan keibidanan pada Bayi Ibui MN” seicara kompreiheinsif seilama 
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masa neionatuis sampai uimuir 42 hari teilah seisuiai deingan standar. Peirtuimbuihan dan 

peirkeimbangan bayi beirlangsuing fisiologis. 

B. Saran 

Beirdasarkan hasil, peimbahasan dan simpuilan dalam laporan ini, peinuilis 

meinyampaikan beibeirapa saran yaitui seibagai beirikuit: 

1. Ibui dan keiluiarga 

 

Ibui dan keiluiarga diharapkan dapat meilanjuitkan peineirapan asuihan yang teilah 

dibeirikan oleih peituigas keiseihatan seicara mandiri di ruimah. Ibui diharapkan mampui 

meingeinali kondisi tuibuihnya seirta bayi dan meingeinali tanda geijala awal muincuilnya 

komplikasi. Keiluiarga heindaknya seinantiasa meimbantui meimeinuihi keibuituihan ibui, 

meimbeiri duikuingan psikologi seirta meingeinali seidini muingkin komplikasi ataui 

peinyuilit yang muingkin teirjadi. Ibui dan keiluiarga diharapkan mampui meimbeirikan 

keipeircayaan keipada peituigas keiseihatan seihingga ibui dan keiluiarga leibih teirbuika 

uintuik meinyampaikan keiluihan mauipuin masalah yang dirasakan. 

2. Teimpat peilayanan 

 

Teimpat peilayanan keiseihatan diharapkan seinantiasa meimpeirbaharuii 

peingeitahuian teirkait keibijakan-keibijakan, eivideincei baseid seirta beist practicei dalam 

asuihan keibidanan seihingga seitiap asuihan yang dibeirikan seisuiai deingan standar 

peilayanan keibidanan. 

3. Peinuilis seilanjuitnya 

 

Peinuilis seilanjuitnya diharapkan dapat meiningkatkan peingeitahuian deingan 

meimpeirbanyak meimbaca suimbeir-suimbeir reifeireinsi teirbarui dan meiningkatkan 

keiteirampilan dalam meimbeirikan asuihan meilaluii peingalaman langsuing mauipuin 

meilaluii beirbagai peilatihan-peilatihan keiseihatan. 


