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Lampiran 1 

Lembar Permohonan Menjadi Subjek Laporan Kasus 
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Lampiran 2 

Surat Persetujuan Menjadi Responden 
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Lampiran 3 

Rencana Kegiatan Asuhan 

 

Tabel 5 

Rencana Kegiatan Asuhan 

No Rencana Waktu 

Kunjungan 

Rencana Asuhan Implementasi Asuhan 

1 2 3 4 

1. Kehamilan 

trimester III 

Memberikan 

asuhan kehamilan 

dengan anemia 

ringan 

1. Memberikan KIE mengenai 

pola nutrisi ibu hamil dan 

terapi yang ibu dapatkan. 

2. Memberikan KIE mengenai 

pola istirahat ibu hamil. 

3. Memberikan konseling 

tentang metode kontrasepsi. 

4. Memberikan KIE terkait 

tanda-tanda dan proses 

persalinan. 

5. Memberi KIE tentang tanda 

bahaya kehamilan trimester 

III (KPD). 

6. Mendiskusikan mengenai 

calon donor darah dan 

jaminan kesehatan ibu. 

7. Melakukan asuhan 

kebidanan trimester III. 

2. Persalinan Memberikan 

asuhan persalinan 

normal kala I 

1. Membimbing ibu untuk 

melakukan teknik relaksasi 

pada saat proses persalinan 

(teknik self-help). 

2. Memantau kesejahteraan 

janin, kemajuan persalinan 

dan kondisi ibu. 
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1 2 3 4 

   3. Memberikan ibu dukungan 

selama proses persalinan 

(melibatkan suami ibu). 

4. Membantu ibu untuk 

memenuhi kebutuhan nutrisi 

selama proses persalinan. 

5. Membantu ibu memenuhi 

kebutuhan elimisasi selama 

proses persalinan. 

6. Membantu ibu untuk 

memenuhi kebutuhan rasa 

nyaman selama proses 

persalinan. 

  Memberikan 

asuhan persalinan 

normal kala II 

7. Memberikan ibu dukungan 

selama proses persalinan 

(melibatkan suami). 

8. Memantau kesejahteraan 

janin, kemajuan persalinan 

dan kondisi ibu. 

9. Membantu ibu memilih 

posisi persalinan yang 

diinginkan. 

10. Membimbing ibu meneran. 

11. Membantu proses kelahiran 

bayi. 

12. Melakukan (IMD) pada bayi 

baru lahir. 

  Memberikan 

asuhan persalinan 

normal kala III 

1. Memeriksa adanya janin 

kedua 
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1 2 3 4 

   2. Melakukan manajemen aktif 

kala III dengan : 

- Menyuntikkan oksitosin 10 

IU 

- Melakukan penegangan tali 

pusat terkendali 

- Melakukan rangsangan 

taktik fundus uteri 

  Memberikan 

asuhan persalinan 

normal kala IV 

1. Melakukan pemantauan kala 

IV persalinan  : 

- Memantau tanda-tanda vital 

ibu (tekanan darah, nadi dan 

suhu) 

- Memantau tinggi fundus 

uteri ibu 

- Memantau kontraksi uterus 

ibu 

- Memantau kandung kemih 

ibu  

- Memantau darah yang 

keluar dari jalan lahir  

  Melakukan asuhan 

pada bayi baru 

lahir 

1. Melakukan pemeriksaan 

fisik pada bayi baru lahir 

2. Melakukan pengukuran 

antropometri (BB, PB, LK, 

dan LD) 

3. Membantu bayi 

mengenakan pakaian hangat 

dan bersih 

4. Memberikan salep mata 

profilaksis 
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1 2 3 4 

   5. Memberikan Vitamin K  

6. Memberikan imunisasi 

hepatitis B (Hb0) setelah 1 

jam pemberian Vitamin K 

3 Nifas hari ke-1 

sampai hari ke-

42  

KF 1 

6 jam – 2 hari  

1. Memberikan pujian kepada 

ibu telah melewati proses 

persalinan dengan baik. 

2. Mengukur tanda-tanda vital. 

3. Melakukan pemantauan trias 

nifas. 

4. Mengingatkan ibu tentang 

tanda bahaya masa nifas  

5. Mengingatkan ibu untuk 

memperhatikan personal 

hygiene. 

6. Membimbing ibu 

melakukan senam kegel. 

7. Memberikan KIE tentang 

pemenuhan nutrisi selama 

masa nifas.  

8. Memberikan KIE untuk 

tetap menyusui bayinya 

secara on demand dan tetap 

memberikan bayinya ASI 

ekslusif. 

  KF 2 

3 – 7 hari 

1. Mengunjungi ibu dan 

bayinya untuk melakukan 

pemeriksaan tanda-tanda 

vital. 

    



124 
 

1 2 3 4 

   2. Melakukan pemantauan trias 

nifas (laktasi, involusi uteri 

dan pengeluaran lochea). 

  KF 3 

8 – 28 hari 

1. Mengunjungi ibu dan 

bayinya untuk melakukan 

pemeriksaan tanda-tanda 

vital. 

2. Melakukan pemantauan trias 

nifas (laktasi, involusi uteri 

dan pengeluaran lochea). 

3. Memberikan konseling 

mengenai alat kontrasepsi. 

  KF 4 

29 – 42 hari 

1. Mengunjungi ibu dan 

bayinya untuk melakukan 

pemeriksaan tanda-tanda 

vital. 

2. Melakukan pemantauan trias 

nifas (laktasi, involusi uteri 

dan pengeluaran lochea). 

3. Memberikan konseling 

mengenai alat kontrasepsi. 

4. Neonatus hari 

ke-1 sampai 

hari ke-28 

KN 1 

6 jam – 2 hari 

1. Memeriksa kondisi tali pusat 

bayi. 

2. Memeriksa asupan ASI 

bayi. 

3. Memberikan KIE tentang 

tanda bahaya pada bayi baru 

lahir seperti bayi tidak mau 

menyusu, sesak nafas, 

kejang, tali pusat dan sekitar  
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1 2 3 4 

   pusar kemerahan, demam 

serta adanya nanah pada 

mata bayi. 

4. Memberikan KIE tentang 

perawatan bayi sehari-hari 

  KN 2 

3 – 7 hari 

1. Melakukan pemantauan 

asupan nutrisi neonatus. 

2. Melakukan pemantauan tali 

pusat pada neonatus. 

3. Melakukan identifikasi 

kuning pada neonatus. 

  KN 3 

8 – 28 hari 

1. Melakukan pemantauan 

asupan nutrisi neonatus. 

2. Melakukan pemantauan tali 

pusat pada neonatus. 

3. Melakukan identifikasi 

kuning pada neonatus. 

4. Memberikan KIE terkait 

imunisasi dasar yang harus 

diberikan pada bayi. 
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Lampiran 4 

Lembar Observasi 

 

LEMBAR OBSERVASI 

Fase Laten/ Pembukaan < 4 cm 

No Jam Tekanan 

Darah 

Suhu Nadi His DJJ Pembukaan Penurunan Pengeluaran 

1. 21.00   78 x/ 

menit 

- 140 

x/ 

menit 

   

2. 22.00   80 x/ 

menit 

- 147x/ 

menit 

   

3. 23.00   80 x/ 

menit 

- 145 

x/ 

menit 

   

4. 24.00 110/70 36,6 80 x/ 

menit 

1-

2x / 

10 

m 

 

15’ 

141 

x/ 

menit 

2 cm Hodge 1 Lendir 

bercampur 

darah 

5. 01.00   80 x/ 

menit 

- 146 

x/ 

menit 

   

6. 02.00   80 x/ 

menit 

- 149 

x/ 

menit 

   

7. 03.00   80 x/ 

menit 

- 147 

x/ 

menit 

   

8. 04.00 104/68 36,5 85 x/ 

menit 

1-

2x / 

10 

m 

 

15’ 

145   

x/ 

menit 

 Hodge 1 Lendir 

bercampur 

darah 

9. 05.00   82 x/ 

menit 

- 150 

x/ 

menit 

   

10. 06.00   83 x/ 

menit 

- 144 

x/ 

menit 

   

11. 07.00   80 x/ 

menit 

- 147 

x/ 

menit 
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12. 08.00 110/70 36,5 80 x/ 

menit 

1x / 

10 

m 

 

15 

145 

x/ 

menit 

 Hodge 1 Lendir 

bercampur 

darah 

13. 09.00   80 x/ 

menit 

- 143 

x/ 

menit 

   

14. 10.00   80 x/ 

menit 

- 145 

x/ 

menit 

   

15. 11.00   80 x/ 

menit 

- 141 

x/ 

menit 

   

16.  12.00 108/70 36,6 82 x/ 

menit 

- 148 

x/ 

menit 

   

17. 13.00   80 x/ 

menit 

- 140 

x/ 

menit 
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Lampiran 5 

Surat Izin Mengasuh 
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Lampiran 6 

Surat Pemohonan Data 
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Lampiran 7 

Surat Keterangan Mengasuh 
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Lampiran 8 

Dokumentasi Kegiatan 

 

     

     

 


