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I. Nama dan gelar : Naimah S KM..M Kes
2. NIp : 196612311986032005
3. Pangkat dan Golongan  : Penata Tk I NI
4. Jsbatan  Lektoe
5. Asal Institusi : Politekmik Kesehatan Kemenkes Malang
B PENJIGIkan Terakhis  : Magister Kesehatan Masyarakat
7. Alamat dan nomor yang bisa dihubungi
A Rumash <1 Fambawan MIL2k ©F Perwm Savajajur il
b. TeleponHP < 081333575790
¢. Alamat kantor ; Politeknik Kesehatan Kemenkes Malang
d. Telepon kantor £(034]1)551892
Dengan ini menyatakan ( bersedia'tidak bersedia®) menjadi pembimbing bagi
mahasiswa ;
Nama : Namirotus Sa'diyyah
NIM (P17310173043
Topik Studi kasus  Asuban Kebidanan Mass Hamil sempei dengan
Masa Imterval
*) Coret yang tidak dipilih

Malang, 22 Juli 2019

NIP. 19661231 198503
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PENJELASAN SEBELUM PERSETUJUAN (PSFP)

Saya Namirotus Sa'diyysh mahasiswa program studi DIl kebidanan
Malang Politeknik Kesehatan Kemenkes Malang dengan ini meminta ibu .
untuk berpartisipasi dengan suka rela dalam penclitian yang bejudul Studi
Kasus Asuban Kebidanan Berkesinambungan pada Ny. X di BPM
Socmidjul: [pung

Tujuan dari studi kasus ini adaloh membenkan asuhan kebidanan
berkelanjutan pada Iba selama kehamilan trimester 11, bersalin, nifas, bay!
sampai dengan pengambilan kepulusan ber-KB. Studi kasus !
menggunskan asuhan kebidanan yang berkclanjutan dari masa hamil
sampai dengan KB, dikarenaken hal i maka pengambilon kasus
memakan waktu maksimal 2 bulan.

Didalam pemberian asuhan nanti ibu akan kami berikan penjelasan
scbelum  persetujuan, Jika sctuju maka ibu harus menandatangant
persetujuan asuhan yang akan kami berkan kepada ibu dani kchamilan
usia 36 minggu sampai dengan pengambilan keputusan dalam ber KB,
Saat pembenan asuhan kepada tbu nant, kami akan melakukan pengkajian
dengan cara lanya jAWSD REput by, wrelakukay pomerilasan yary hanea
dilakukan di rumah bidan, d=n kam: juga akan melakukan kunjungan
rumah sebagni wuud pembenan asuban kebidanan yang berkelanjutan.
Fiwntungan yang Aipesaleh ihn dalam keikuiserinan studi kasus it
adalsha sbu mendapatkan tambahan pengetahuan temlang kehamilan,
persalinan, nifas, bayi, dan KB. Juga ibu mendapatkan asuban kebsdanan
yang berkelanjutan Dikarenakan memakan waktu yang tidak sedikit ibu
akan KAMI BeRkan kompemsusi beiups bingkian kebutuban ahan pakok
dan peralatan bayi yang akan di berikan sctelah semua asuban
terselesaikan

Seandainya ibu tidak berscdia mengikuti asuhan kebidanan berkelanjutan
dari hamil sampai dengan keputusah BerAB mi, meha ibu Lukh tidole
mengikuti kegiatan asuhan ini sama sekali dan ibu tidak dikenakan sanksi
apapun

Tbu dapat menghubungi peneliti apabila oda bal — hal yang kurang jelas
atau membutuhkan bentuan berkaitan dengih pemelivian dun howdisi ibu
melalui no.hp 0881282633020

Nama dan jati diri ibe akan tetap dirahasiakan




NIM. P17310173043




Standar Operasional Prosedur
(SOP)

Antenatal Care

Jenis Keterampilan : Pemeriksaan Kehamilan

Pemeriksaan Kehamilan

Mao. Dokumen Mo. Revisi

PROTAP

Tanggal Ditelapkan : Ditetapkan Ceh

Pengertian

Melakukan anamnese (pengkajian data subyektf) dan
pemeriksaan fisik kepada ibu hamil ibu hamil (pengkajian data

obyekti)

Indikasi

* |bu hamil pada kunjungan awal
v |bu hamil pada kunjungan wlang

Tujuan

Tujuan anamneses:
1. Mengetahui keadaan ibu hamil
2. Membanfu menentukan diagnose
3. Mengambil findakan bila paru

Tujuan inspeksi:
1. Mengetahui keadaan umum pasien
2. Megetahui tanda-tanda kehamilan
3. Mengetahui adanya kelainan-kelaianan

Tujuan palpasi:
1. Mengetahui usia kehamilan
2. Mengetahui bagian-bagian janin (kepala, punggung,
bakarg)
Mengetahui lefak janin
Mengetahui keadaan janin funggal alsu tidak
5. Mengetahui sampai dimana bagian terdepan janin masuk
kedalam rongga panggul
6. Mengetahui adakah keseimbangan antara ukuran kepala

dan panggul

A opa

Tujuan Auskultasi

1. Menentukan hamil atau fidak

2. Menentukan anak hidup alau mati

3. Membaniu menentukan kedudukan punggung, presantasi,




Prosadur

Kegiatan

Persipan Alat

1. Alat-alat yang harus disiapkan
- Tensimeter

. Stetoskope

Funandoskop

. Timbangan berat badan

- Jam tangan

Salimut

- Metelin

- Reflek hammaer

Jangka panggul (bila periu)
Alat Tulis

Slatus kienBuku KlA

e TR R -

Anamnese

). Memastikan persiapan alat, dokumen, dan ruangan.

5. Mempersilahkan ibu masuk sesuai urutan antrian,
mengucapkan salam, memperkenalkan diri dan jabatan
sambil menjabat tangan ibu, serfa mempersilahkan ibu duduk
berhadapan dengan petugas

B Alsan datang.

Menanyakan keperluan kedatangan ibu ke tempal pelayanan
KA.

Bila ibu datang unfuk memerksakan kehamilan, tanyakan
apakah ini kunjungan pemeriksaan yang pertama kali atau
kunjungan ulang.

Bila ini adalah kunjungan awal, maka berikan buku KA baru
untuk ibu. Jelaskan bahwa buku KlA adalah buku yang berisi
catatan kesehatan bu mulai kehamilan, persalinan, nifas, dan
kesshatan anak mulai lahir hingga berumur & tahun, sehingga
buku KlA hars dirawat baik-baik. Buku ini nanti akan diberikan
pada ibu, dan seliap kali ibu periksa kemanapun buku KIA
harus selalu dibawa.

Bila imi adalah kunjungan ulang, tanyakan apakah saat ini ibu
membawa buku KlA atau kartu periksa hamil kinnya

5. Baritahukan kepada ibu babwa pada kunjungan pertama akan
memedukan wakle yang lkebih lama sebab Bidan hanus
melakukan pengkajian yang mendalam, baik melalui tanya
jgwab maupun pemeriksaan. Bidan meminia ijin untuk
menanyakan beberapa hal bersifat pribadi yang dapat
memenganhi kesehatan kehamilannya.

Jelaskan tujuan anamnesis di atas.

Pastikan ibu mengetahui bahwa informasi yang & berikan
kepada Bidan akan djaga kerahasiaannya dan hanya
digunakan untuk kspentingan kesahatan ibu dan bayi.

Tanyakan persetujuan ibu dan keluarga mengenai hal ini

Ga. Isilah kolom register sesuai iempat pelayanan KA.
Unfuk selanjuinya pengisian dokumen memupakan hasil
anamnesis terhadap ibu dan atau keluarganya.




Gb. Bixdala bu dan pasangan sesual kolom d samping dan

iskan dengan jelas.

-« Mama

- Tempat dan tanggal Lahir

« JSgama dan suku

- Penduikan |pastikan tamat atau Sdak karena berhubungan
dengan stats TT)

- Pekeraan harus jsas, terulama pekeraan bu sehingga
dapat menda persanh pekerman iErhadap kehamilan.

- Mamaft rumah hanis jeles uniuk memisdatian melakukan
nunjungan rumah bila Jpserhaican.
« Golongan darah. Bia ibu belsm mengelabui golongan
‘daraiiye, Maks Rarus dirupak Unfuk permeriksa an.
. Satus pemikahannsayal perdawinan:
Berapa kall merskah, ni pernkahan ke berapa, usia
periama kali menikah.

T. Hebnan utama
Yafu keluhan yang drasakan ibu saat diakukan pergkajian
alau yang menyebabkan bu datlang ke pelyanan KLA
mumnya ksfuhan ini menipakan ketdaknyamanan T
dalam kehamian. Sejak kapan bu merasakan keldhan dan
bilamana kxishan Sersebut mundul.

H.  Frsayal merstnias

a Sidus mensinsasi. Tanyakan tanggal mulanya sebap
menstruasi.  Hitunglah  jarak anara kedua tanggal
tersetert. Slus mensinias menentukan rumus Maegels
yang akan digunakan dalam menghitung T#.

b. Hari Periama Had Terakhir (HPHT), pasikan dengan
benar ssbab HPHT sangai penng uniuk pengambian
kepubezan kinis dakm kasus obsiein.

c. Hiung Han Taksian Persalinan [HTRTF] selelah
mengetahul HPHT dan skius mensiruas.

4. Areayal kehamilan sekarang.
Taryakan mengenad rvayat kehamdan saat ini, melpub
n pada frmester |, 11, dan Il msalnya:

a I merupakan kehamian ke berapa’

b. fpakah sudah melabukcan fes  kehamian®  Kapan'
Dmana? Hasinya? Bia dbawa mina bu  unhuk
menunpkkan.

c. Swdah berapa kal  perksa?  Dimana?  Siapa
pemerisanya? Sudah mendapatkan obal apa saja?
Bagamana pola ibu dalam meminum obat fSersebut?
Eudah mendapatkan nasihalindcrmasi teriang apa sajat

d. fApakah sudah merasakan gerak janin? Kapan periama
kall diasakan? Kapan ierakhr drasakan geraknya?
dpaiah felah erbirsa menghilung gerk @nn?

e. Apakah bu pernah mengalam andadanda  bahaya
kehamilan s=pert: muniaf hebat, nyen perud, perdarainan
dar jalan lahr, demam tinggl pusing hebat, tekanan darah
finggl, pandangan kabur, kejang, Demgkak di wajah dan
famgan, bdak merssakan JgeRk  janndgerk  janin
berkurang, ar ketuban pecah. Bila pemah. kapan? Apa
yang sudah dilakukan ferkait @nda iersebut?




1. Fiwayal obsietrk (kehamilan, persalinan, nfas) yang lalu.

a. Eehamilan.

Apakah pemah mengalami tanda bahaya  dalam
kehamilan (seperi poin Bej? bila pemah, fuks apa
jenisrrya, kapan, bagaimana dan dimana periolongannya?
Eiapa yang menciong?

b. Persalinan dan Bay Banu Lahsr. Bagaimana proses
permalinannya (Spontanipen t.#mm dengan smaga i
sendin, alau dengan tnda Bia dengan sndakan apa
mndikasinya?) Sapa penoiongnya? Dimana?  Kapan™
Adakah komplikas yang diakmi sepert persalnan lama,
perdaranian, bay bdak menanges, an-ar dirogoh,
dinduksi?  Usia  kehamdan berapa bulan  kedika
medahikan? Jenis kelamn anak? Berat dan pan@ang
badan lahir anak? Adakah kedainan kongenital? Keadaan
anak saat dilarkan

C. Mifas.
fpakah mengalami @nda bahaya sepert demam bnggl,
peerdaraian, bendu Berapa B
Fremysui? Apakats ASLE? La iak, mengapa? Berapa
usia anak sekarang? Bila anak mennggal umAr berapa
dam mengapa’

11. Frwayal Keluaga Bsrencana
Sampai dengan sebelum hami i alat KonTaseps apa saja

ng pernah dgunakan? Fapan mulal dan hingga kapan?
B2 apa selelah kehamilan ini?

12. Frwayal munisasi Tetanws Toksoid

13. Risayat kesehatan bu

Apakah oo pemahisedang mendsma peny@kd-penyakd

benkut:

- Penyakf jantung {mudah keielahan, jantung berdebar,
serineg] Derkenngas dingin

= Hip=riensi (senng pusing hebat)

- Dabeies melifuskencing mans [mudah lapar, modah
haus, ==rng kencing, uka sull ssmbuh, berat badan bnan
drastis|

- Hepatits [kuiR dan bagian skisra mala  beraama
kskuningan, unne bersama gelap, nyen d dasrah habl,
mual, rmiudak ki)

= Azma | whesszing eksparasimengi, btk otk |

- Tuberouiosis (bahsk =2 minggu, dahak bemampur
darahtemopioe, berat badan furun drasts, kenngat &
demam di malam han

-Infeks= Mendar  SeisualMS (keputhan vang
gatalberbaui=rvama ssiam pubh jemih, nyerifpanas
kefka BAK, luka df sekitar kemalsan, psmibengicakan di
ipaan pana, nysnfeuar darah saaliseteliah kous, myen
penst bsgan baaah Il juga dikas)i peda pinak Ceesargan.

< HIY {eedebalan tubuh menunan, diare lma, otk Bma,
nfeksi muiut). Tanyakan apakah bu sudah pemah
menkan les HIY, bila sudah, kapan, dan apa hasll sera
tndakariy.

- Epiepsi ikejarg|




= Pamyaikn keraman

= Bila iy berkacamala, Eryakan minus Derapa

- Dpname atau operas yang permah diakmi dan Kapan
= Mlergi obal alau makanan kerents

14,

Fiwayal kesehatan kelarga (dan phak ibu saj@)
- Kerturunan kembar, kelainan kongenital, penyakdt heredner

- Apakah ada keluarga yang tnggal ssumah dan sedang
mendenta perryaki menular?

15.

Pola pemenuhan kebudunan dasar selama keiarmilan
a MNTEl
- Makan berapa kall sehan, menu setiap kal makan, porsi,
kekshan?
- Minum berapa gelas sehan, apa saja yang dEminum,
kebdnany
b. Elminasi
= BAK berapa kall sehan, ksluhan™
- BAB setiap berapa harl, keluhan™
C. AIvrRas
« Benful istrafat, kelu har?
g Istrahat
- Kegsatan is@rahat bengpa apa?
- Tdur dalam sehar berapa jam, keluhan?
e Seksual
- Dalam seminggu berapa kall melakukan
seksual, ada keluhan? Bila berhend melakukan koilus,

apa alsannya? Apakah pasangan dapat menenma’®

16.

Fraayal ps@oog, =osial, ekonomd, bodaya (eermasuk
PFrogram Perencanaan  Fersaliman  dan Pencegahan
FomplikasyFak, buka lembar “menyambul persalinan di
buku KL&L
& Pskolsgl
fpakah ada kememasan alau  kekhasaban  w@ng
dirasakan ibu?
k. Sosal
« Fasspeon ibu dan keduanga leradap kefamilan
= Hubungan dengan pasangan dan kelsarga lanems
« Anggota keluarga di rumah alau sskilamya yamg dapal
mismibariu bu mebkukan pEkeraan domeshs M
finansal?
= Pemiuat keputusan dalam keluanga (2 oeang |
« Fsncama wsmipal dan pemcliong persalnan sera rujukan
= Calon pemdonor darah
« Transporiasi yang digunakan saaf fendak bersalian atau
dalam keadaan darurat
= Pendamping persalnan
c. Ekonomi
- Persiapan pendaniaan persalinankegaaaidanimaan
d. Budaya
= Hudaya yang diemapkan ibu dalam kehamilan

i7T.

Catat sejuruh informas) dalam dokumentas) sesual kebjakan
selempat
Cek kemball kelengkapan data yang dipedukan




18.

Membertialel i anamness sudah selesa, berienma kasin
alas indormasi yang telah diberikan, dan berkutrga akan
dilakukan pemerksaan.

Menganjurian by Uniuk mengosongian Kandung kemih
Cuci tangan

. Pemerksaan kesdaan | penampian umom ken

berad badan dan (Angg badan uniuk paisken baru )

. Meminta iou unluk masuk ke kamar perksa dan mengatar

possl pasen dur kreniang
Femerk=san iekanan darah, nadl, $uvd dan pernapasan

FPemenksaan FEkK

2T.

. Melaiukan ingpeksl [midka apakah 383 Kioasma granesd ansm,

odema, Mala : Skkera apakah ada kierus, komjungiva
apakah ada tanda anems, Mulit Bior kenngépecain-pecah,
cames gigL radang pada gusi, siomatis.

. Penicsa dan reba |eher uniuk mengetahui:

» Femesaran kelenjar troid
# Pembesaran pemboiuh limde

» [Pembesaran vena jugulans

Fayudara: apakah pusng susu menonojol alau  Sdak,
mendatar, mask kedalam], Svae @ abdanbves, nea,
bekas Lka cperas, pemibesaran membuur ! melntang

Femenksaan Khesus

Palpssi:

28.
24,

Menjelazkaan bjuan palpasi (s=pen dialas )
Melakukan palpaes Leapoid | :
a. Mengaiur posisi Hien dan nspeks! abdomssn apaka
bekas uka oprasi dan pembesamn perut memibogur
35 KESamping
b. Pasen diminta uniuk meresiouk iinya sedikn
O. Pemeriza berdin deesbelan kanan pasen dan meshat
kEarain pasen
d. Kedua tmgan deamping ki kaman pends ibu, mihm
dikefengahkan sambi manyusur keatass mencan fundis
kemudian diukoor dengan menggunakan jan | Vinggi
fundus. uieri ditenfukan dengan memakai pedoman
simiisi, pusai dan procesus Kypholdeus).
€. Menertukan bagan @rin yang berada di fundus
apakah kepala (Erda kepak keras, Dundar, dam
mesbEnting, bils bokong lunak, kuramg bundar, kurang
mesienbing )

1. Merngukr TFLU dengan methedn (UE = 20 mirsggu |




mmmnb«mmnmm-ﬂ
x 155gr

30. Melakuian papasi Leopoild 1l
a. Posisi pemerksa dan kien fetap seperti Leopoid |
b. Kedua tangan disamping kil kanan penst ibu, kemudan
angan yang satu mendorong kesamping dan tangan
yang satunya meraba apa yang terdapat disameaing
perut B atau punggung (landanya datar, keras, bdak
teraba bagian keal jarn)

31. Melakusian papasi Leopold 11
a. Posisl pemerksa dan kien fetap
b. Dengan mengunakan satu tangan kanan meraba
bagan bawah kemudian digoyangkan (bia mash dapat
digoyangkan berarti bagan terendah janin belum
masuk PAP, bia sult digoyangkan berarti bagan
terendah janin sudah masuk PAP)
c. Bl teraba keras, bundar, meienting berartl kepak dan
mudah digerakan, bib bokong sullt dgerakan

32. Melaksian palpasi Lopold IV:
a. Posisi pemerksa menghadap ke arah kak bu dan




mamnia kiken untuk meluruskan kakirya

. Kedua tangan dietakan pada kedua = bagan bawah

rahm kemudan raba dengan sediiat menekan untuk
mengetahul seberapa Jauh bagian terendah janin
masuk PAS._ (Bila jarijari tangan saling bertemu
berarti hanya bagian kecll dari baglan terendah
yang masuk ko dalam rongga panggul =

bila kedua tangan sejajar berarti
mmmsmnmu
kerongga panggul, tetapi bila kedua tangan saling
menjauh berarti bagian terbesar dan bagian
terendah masuk ke dalam rongga panggul dan
ukuran terbosar kepatal baglan torendah sudah

melewati P A P = devergent )

Auskultasi:
33. Menjelaskan tujuan auskultas! {sepem diatas)
34. Melakukan auskultas DJJ:
a Pemerksa berdn disebelah kanan ken dan mementa

b.

kken supaya kak tetap lurus

Menempekan funandoskop pada bkasi dmana

pecoraan jefak punggung atau dada janin posis|

funandoskop lurus

Mendengarkan dengan funandoskop tidak boleh
dan membedakan DJJ dengan deryut nad

Ibu | lebih cepat dan pada denyut nad Ibu)

Menghitung DA dalam satu mendt (normal 120 - 160/

merst)




[Pemeriksaan panggul
luar (Jka ada ndikasi)

35 Melakulan pemnenksaan panggul luar (Jika ada iIndikas| )

a. Distansia spinarum : jarak antara spina daka anterior
supencor kanan dan kil (23.25 an)

b. Distansia kristarum : jarak artara Knsta flaka terjauh
kanan dan kin (256-2% cm)

c. Konjugata cksterna (Boudeloge) : jarak antar tepl
atas simiss dan prosesus spinosus lumbal (18-20 cm)

d. Lingkar Panggul dengan menggunakan pta ukur: dan
lepe atas smpess, dikeliingkan ke belakang melaiu
periengahan antara spinafiaka anteror superior &
trochanier mayor kanan ke ruas umbdal V (Prosesus
spinosus lumbal V) kembal sepdhak (B0 - 90 am)

(pka periu)

36. Memerksa Kebershan pengaiuaran pervaginam,
vanses, serta tanda Lannya Memenksa hemorrhod

ckstremitas bawah

37. Memerksa edema dan varices pada kak
38. Menganjurkan klen untuk dudk dan melakukan
pemerksaan perkusi yailu memerksa refliek lutut dengan
memakal reflek Refieks Hammer kemudian  déakukan
pengetokan pada LAt bagian depan.

Memerksa Ingkar lengan atas dengan langkah-angkah:
a. Tetapkan posisi bahu (acromion) dan siku (olecranan)
b. Letakkan pda pengukur antara bahu dan sku

c. Tentukan titk tengah lengan

d. Lingkarkan pita LILA tepat pada titk tengah lengan
e. Pita jangan teriaiu ketat, jangan puta terfalu longgar
. Baca skab yg tertera pada pita (normal 23 5 om)




a1.

42,

41.

mmasikan hasil pemenkssan kepada klen mealmya
keadaan ibu dan janin baik , gl [sEsual deEngan kasus |
Memiber penddikan kesehatan sesuai dengan disgnosa dam
masalan
Menganjuikan klen wanluk komind ksmbal [ bia usia
kehamian kuang IB minggu perdsa selap bulan; usia
kehamian 2835 minggu kontrol 2 minggu sekall; bik wsia
kehamilan letdh 35 minggu konol =sap mnggu ; keousall
ada kelainan kondrol ebdh senng
Penutup
a Mencatal hasl konssing dan kepulssan yang ielah

diamial ol b

b Bengingatican |Sdwal kunjungan uang
c. Mengembalian karfu pemenkssamn (kari b)) Bukog KL
d. Menganiarkan ibu keluar dan meEngucapian salam

BA

Bapian Obsiein dan & Falulas kedokieran

L.hremln =adaran HWNE. Obstein Fsiolog.
: Hemari

Mandrrsatl 2011, Aspban Kedsdanan Anfenads) Penunfun

Eelagr. Jakarta : EGC

Mochiar Ruslam, 2003, Sinopsis Obsie Jakaria ;: EGS
Saimah, did 2005, dsiban Kedvdanan Anferats) Jakaria

Eﬂﬂﬂhum lssdokisran
bstyarsali, A&rn. 3008, Asuhban Kebidarman FPada Masa
HKehamian. Jakara: Salemba Medika




Standar Operasional Prosedur
(SOP)

Senam Hamil

Lenam Hamill

Mo, Dvokumesn Mo Revisi .

Tanggal Dretapkan Diletapkan ek

Senam hamd adalah suaiy bentuk latihan puna memperkuat dan
mempertahanian elastisitas dinding perut, ligament-igament, oiol-otot dasar

panggul yang berfiibungan dengan proses persaknan

Tujuan

1. Urtuk mengurang dan mencegah tmiunya gejala-gejala yang
menggangu selma masa kehamilan seperd sail pinggang. bengiak
kaki, cll

2. Mengurangl kelegangan ofof-olod sendl s=hingga mempemnudah
kelariran

Fonfraindikas)

Senam hami dihendian jka ada sakt perut, perdarahan, demam dan
kondisi ibuh yang oorag sehat

Syarat Senam
Hami

& Sstap pasien dipenisa ekanan darah & berat badan oleh dokier, bidan
ataw enaga kesshatan yang lin. Hasl pemenksaan dicatat pada kart ibe
+ Hapgi yang ingn BAK dipersiahkan ke kamar mandl teriebih dahulu uniuk
kandung keminEAR | bila ada yang memakal baju teriak

kencang dipersiahkan unbuk bergantl B Senam yang ongar.

IR Inaciain Prossd ur

Porsiapan Alat:

# Hantal

w Maras®arpet

« Faka@n yang longgar | pakaian olah mga
* Ruangan ierfuiup yang nyaman dan enang

Keglatan Gambar

a. Sonam wnhuk kakl

1. Duduk dengan kaki dilruskan ke e —
depan dengan fubuh barsandar
texgak lunus {riieks). .ﬁ # ﬁ
2. Tarik jarijan kearah tubuh secara

perahan<ahan Bk bpat ke depan.

Gambar 1. Gerakan ari-jar kaki




Lakukan sebanyak 10 kall, penghitungan
sesual dengan gerakan [gambdar 1)

3 Tank kecdua telapak kaki ke arah tubuh
secara periahan-ahan dan dorong ke
depan. Lakukan sebanyak 10 kal,
penghfungansesual dengan gerakan
{gambar 2)

b. Senam duduk bersila

1. Duduk kedua tangan diatas utut

2. Leftakkan kecua telapak tangan & atas
lutut

3. Tekan utut ke bawah dengan periahan.
lahan (gambar 3}

4. Lakukaniah sebanyak 10 kal

5. Lakukan senam duduk berséa nl selama
10 ment sebanyak 2 kak sehan

<. Latihan Dasar Pemapasan
1) Pampnanl’cm
Tidur Terlestang desgan | bantal
o  Kedua Kaki dibenghokkan
o  Kedus selapak tangan diletakkan
distas perat sekinar pusat
o  Mengeluarkan nafies dari nvaka:
perut kempis disgga telapakiangan
serlepas dani dinding penat
o  Tarik napas dan hidung: perut
terdorong dari dinding perut

2) Pemnpnnnlgn

Tidur Terlenmang dengan | hamal
Kedua Kaki dibenghokian
Kedua selapak tangan mengepal di
iga di bawsh dada

o  Mengeluarkan nafas dan i iga
mespempes hingea kepalan terlepas

o Tank napas dan ldung: iga
mengembuny hingga kepalan tangan
terdocong ke atas

3) Pemapasan Dada
e Tidur Terlesmng dengan | hasaal
e Kedua Kaki dibenghokkan
e  Kedus selapak tangan mengepal di
atas dada

Garrivan S Saeam Dodds Bersia




e Mengeluarkan nafas dan nvalun:
dada mengempis sedanghkan
selapak tangan menchan dada

e Tarik napas dan hdung: dads
mengembang hingga kedua
selapak tamgan terdorong ke atas

d. Senam Untuk Pinggang (posisi

terientang)

4. Twdriah dan tekukiah Lo
jangan ferials lebar, arah telapak tangan
ke bawah dan berada d samping badan

5. Angsatiah pnggang secara peribhan
(gambar. 4)

§. Lakukanlah sebanyak 10 kal

¢. Senam Dengan satu lutut
5. Twdriah terentang, Sekuk lutut kanan.
G. Lusut kanan digerakian periahan kearah
kanan laku kembalkan (gambar 5).
7. Lakukanlah sebanyak 10 kall.
8. Lakukaniah hal yang sama untuk ot
ki

{. Senam dengan kedua lutut

5. Tidwiah terientang, kedua st ditekuk
dan kedua Lt saling menempel.

6. Kedua tumt drapatkan, kak kn dan
kanan salng menempel.

7. Kecsa lutut
kea rah Jan dan kanan (gambar §).

8. Lakukaniah sebanyak 8 kall

han

@- Senam untuk pinggang (posisi

merangicak)

5. Badan dalam posisi merangkak

6. Sambl menark napas angkat penut
berkut punggung ke atas dengan wajah
manghadap ke bawah membentuk

ingkaran

7. Sambl perbhandahan mengangkat
waah hembuskan napas, turunkan
punggung kembak dengan periahan
(gambar 7).

G:nbar?.s-m_ocnml(om:m

0

Gambar 8. Semthﬂchm(l’ow




E. Lasukaniah sebanyak 10 kak.

h. Cara tidur yang nyaman
« Becbannglah ming pada sebebb sisi
dengan kaut di Sekuk (gambar 8)

L Latthan untuk saat persalinan

1) Cara pernapasan saat persalinan

« Can possl yang nyaman, misainya
duduk bersandar antara duduk dan
berbaring serta kaki
possl merangkak, duduk di kurst

« Tark napas dan hidung dan kelsarkan
melaks mulut

« Usahakan tetap nieks

2) Cama mengepn

« Carl posisi yang nyaman atau posisi
bu antara duduk dan berbanng serta
kak drenggangkan

« Perdahan-Bban tark napas sebanyak
3 kil dan pada hiungan ke 4 tank
napas kemudan tahan napas, sesual
:a?mpeﬂmwpamnm(ganba

« Mengejan ke arah pantat.

Gambar 9. Senam Ibe Hamil Berbaring Mg

Gambar 11. Cara Mengefan




[ 3) Cara pernapasan paca saat melahakan

« Cara =l dlakkan |ika bidan
mengatakan tidak usah mengejan lagl,
yaitu

3. Letakkaniah kedua tangan di atas
dada

4. Bukalah medut lebardebar
bernapasian pendek saml
mengatakan hah-bah-hah (gambar
1)

J- Senam untuk memperiancar ASI
1} Upat lengan ke depan dengan telapak
tangan digenggam dan berada di depan
dada, gerakkan sku ke atas dan ke

bareah (gambar. 12)

Lipat lengan ke atas hingga ujung jan
menyentuh bahu, dalam posisi

:::hlengmdptndmbdmngu
dcpmuhnggamwm

mengangkal payudara Rl
bumpahdcnwbp(gunbaria)

3) Lakukaniah sebanyak 2 kall

Gambar 12. Cara pemapasan pada saat
madaharkan

N %%

Gambar 13. Gerakan Sku Ke Atas Dan Ke




Standar Operasional Prosedur
(SOP)
Konseling dalam ANC

Fooreaiing] dakm Azunan Arlenatal

Mo, Dokumen : Mo, Fevesl -

FROTAR

Tanggal Difetapkan Cuietapkan Obeh

Pengertan

Melakukan korseing kepada konsing |penddikan kesehatan )
kepada ibu hamil sesuai dengan kebuluarmya

Inidiicaisi

®  |bu hamil pada lunjungan asal
®  |bu hamil pada lounjungan ulang

T

1. lbw hamd dapat mengeiahul kondes dan kebatunam dirrms dan
baynya

Z. |bw hamd mengetahul bagaimana perencanaan persalnan

3. lbw hamd mengetahul 1a nda-tanda baihaya kehamilan

FPetlugas

Mahasizwa bebhdaran semester 11

Keglatan

Persipan Alaf

. [t K
. Bluiog BOLA,

Regstenfohar lbu
. Bolocin

onow

Persiapan malesiswa

1. Revew calaian anienakal o
= Hunjungan keberapa dan jenis ounpmgan
®= Umar kefiamian
®  Fakioefakior yang Serhubungan dengan komplkasi yang
ierndendfisasi pada kunjungan ini keluhan umum yang
iercakad
* Masalhkomplkasi yang iendenbhikasi pada kunjangan i
= Topik-lopik yar] iercalad pada kunjungan sebslumnga
Z. Buat ke iusan mengenal iopk pendidian kesahatan yang
paling sesual dengan kebutuhan Du pada kunjungan i
3. Feview prinsp umasmn dan pendidikan kesehalan
= Milsi kvl pemgetahuan ibu sebebom dis=nkan pendicdikan
keseaian
®  Aminkan peEmbcarman Sesuad dengan ngkat pengetahiuan
iU dan pemaiaman yang i
* Lengkapl niormasi yang diberkan kepada ibu berdasarkan




kondisi sosial ibw, urmar kehamilan dan masalahiomplis
waird didapat sekma Rurjunagan

bl o

Eem salam dan perkenalkan din

Tanyakan idertias by sscara sopan

Cipfakan suasana yang nyaman dan personal

Bila ada pendarmping, idendfikasi dan fanyakan kepada ibu
apakan ingin dRemani olsh pendamping selama pelaksanaan
peendoicain ke sswaian

Jelaskan maksud dan yjuan pendidkan kesehatan serta
prosedur yang akan dilskukan. Jelaskan baivea pendid kan
kesehatan inl bemaniaal bagl bw, sehingga by merasa
=bas uriuk membenkan periamyaan setaip saat

Fastikan kerypamanan dan privas ou lefaga

1a.

Diskusikan fakior-fakior yang berhubungan demgan

komplikasi yang lerjadi dan iercatad selama kunpungan,

menplaskan penbmgmya hial teresbul sebma proses

ketramilan dan persainannya:

* [Smavida, paritas |2 5] dan wmar (<17 tahun

= Adanya maayal perdarainan anlepariom, 5C, Sl Birth,
bayi dengan BELR, perdarahan posiparhsm, infeksi
posiparium, keamilan ganda, hipsriensi,
pre=iamsasklamsa

* |bu yang sedang menjalani pengobatan perrrakit kronis,
seprti: HIVIAIDS, asma, fubesrkiosis, dabetes, perpaki
jantung, eplepsi, dsh.

1.

Tanyakan i mengenal persncanaan persaknan:

= Hebutshan yang peril dE@pkan St persalnan {pakaian
bayi, sabun, pakatan bersih, pembalut, di)

» Siapa penolong persalinan yang leratih dan dimana
iempai pesalnan’®

» Bagaimana cara ibu dan keluanga membayar biaya proses
persaliran T

* Apakah ibu mengetahul fanda-anda persalinan ¥

1.

Tanyakan mengenai rencana ibu bila menemukan @nda-

tamda bahaya dalam kehamian:

* Bagaimana ibu dan keluarga bagamana membayar bia
iefjadi komplkas?

® Apakah kelsarga sap bia ferjadi kedaneatan? Siapa yang
membisat kepuiusan?

* Apakah i lahu anda-landa bahaya dan tahu apa yang
hanus dilakukan bila menemukan @nda bahaya?

» Siapa yang akan menjadi donor darah bia dibutuhkan®

13.

Barkan konseling Enjuian Entang iopik-lopk pening dan

spesik unhuk kondisi bu. Liba%kan anggola kelarga selama

proses konseling pada i

* Proses kehiamidan, persalnamn

® Pemenkssan nsan kehamikan

* Prakiik-prakii radisional yang mensgikan dan margkin
diarang uniuk dprakbkkan




* Prakii-prakii radisional yang mengunéurgicn dan
mungkin dapat dinek omendas

= Bahaya dan mengkansumsi obel-obaft tanpa restruks)

dalam kahamian

Mufrei

Pembenan Tablet Fe

Pencegahan malana

Waksin ie@nes Dookd

Kesshalan personal dan lingkoungan

Labihan, sdraai dan bdur

Aayias huungan seksual seama kehamilan

Pentingnya “hulungan S=8 yarg Sman dengan
menggunakan kondom selama kehamdan untuk mencegah

HI'IRIEES, bala sauarmi ressi

Penbrignya test HIY seama kehamilan

Persiapan menyusul

Keluarga berencana

Seff care selma penode post parfum

Perasalan BBL

14.

Mofvasi by unSul begr-BH

15.

Dekusikan kepada Du dan kellarnga yang mendamping
tentang @nda-landa bahaya dan jelaskan jika ferjadi tanda-
tanda bahaya pada ibu maka segera pergl ke t=naga
kezehalan, tanda-anda bahaya iersebut antar lain
Pecah kefuban s=belsm sakiu

Perdarahan dar jalan ahir

Demam

Mual yang berebinan

Kenaian B2 yang berlsbihan

Cedema pada mula dan langan

Sakt kepala dan gangguan vsual

Gerakan janin berkuranglidak dimsakan

Lelah yang berlebihan

15.

Barikan kesempatan kepada b uniul menyampsalkan
peranyaan mengenal nformas yang disampaikan

17.

Barikan nlormas yang dibuiubkan iSu dan keluarga

1&.

Pastican ibu memahami informasi yang disampaikan pada
£ SB51 WA [awWab

149.

Irrgatian b mengenal kunjungan arienatal selanjuinya dam
hakhal yang memenukan perfafian selama kehamian

. Berian karfiu ASUHAN ANTENATAL / Blartu b ' Buku Kl&

pexda i

21.

Cepakat bersama ibu MENQEnal Wakil pemerksaan
selanpuinya

. Ucaplkan ferima kxsih dan selamat @aln kepada ibwe dan

Eeluanga




STANDAR OPERASIONAL PROSEDLR

STANDAR OPERASIONAL FROSEDUR (S0r)
“PEMERIKSAAN FISIK 1BU NIFAS ~

L PEMERIKSAAN FISIK 1BU NIFAS (POST NATAL)

STANDAR
OPERASIONAL
PROSEDUR

PENGERTIAN | Memberikan tindakan Pemenikssan Fask Pada lbu Nifas

I. Mengetahui keadaan smus by sy
TUJUAN 2. Merdeg

KEBIJAKAN Dilakukan pada ibu setelad melabirkan.
PETUGAS Bidan

I. Tumbangan BB

2 Tessi Meter

3. Termometer

4. Hamer

S, Swtoskop
PERALATAN 6. Miciotois
7. Kapas DTT dalam Lom
8 Bak instrumenberisi hands scoen
© 9 Lanutaa klerin 0,5% o
10. Asr bersih dalam waskom
11. Kain, pembalut dan pakaian ¢alam b yang berad
12. Betadine
13, Kasss Stenl
14, Pinset Anatord
PROSEDUR PELAKSANAAN

1. Pervispan Reangas
2. Persiapan fbu
1) Thu diberitals tucsn dan presedus tisdskan yang skan diakukan
2) Mempersilskian ibu berbaring & tempat tider
3) Bantu ibu sacara psikologis:
1. Tumbubkan rass percaya dminya
2. Usahakan ustuk mengurangi sumber 7253 takutkecemasan
3. Bantu ibu untek mengembangkan pikiran dan perasaan e if kepada
bayinya. i
3. Pelaksanasn

C e el






*mben lew, wemperbessiian 4o |
Pada pasien dam bedesegn

— -

Membernmly dan menjmsan L
Pasien testaag pooseder tindakon yang
wlonn Jilad

E— a—

3 M:mpmiq:un alat dan taban sears
sistemanis

4. | Memasang tirai (keeden) / tunap pinog y

Mencuct tangan desgan sabun dbawsh
5. |air mengalir seta  mengerioghan
; G:nzan barduk

i Meminta ibu untek derbanng terlensang
diatas tempat lidur pemeniksaan

Melakukan ;nxc;lixm lando-landa
wital {Tekaran darsh, Sudu tuduh, Nod
cdan Pernafesan)

Melskiksn pemenksaan fisik  padi ]
kepala, rambul, muks, san, hidung,
mulut dan tehinga

9 | Malakulan pamenksese pads lebe

4

Melskukas  pemenksaan  payudan
{Inspeksi din Palpes) ‘
| Mealaboksn  pemenksaan -ﬁuk ﬂihi

perut
3 Pemericsaan [mspeka

10

|
i
1. | b. Pemerikssan Palpasi l
¢. Pemerksaan  (Nmpais Rl )
|

Abdomiralis

13 | Melivban  pemerisaan sk peda |




[\‘Fgm‘dﬂia '

Mengatur  posisi  ibu  dorsal
recumbent

Menggunakan sarung tangan
Memeriksa kondisi perineum dan
Mmélakukan wvulva higiene  bila
diperlukan

Memeriksa adanys  hemoroid
dengan posisi $im

Merendam sarung tangan ke dalam
larutan klorin 0,5%

Melskukan pemeriksaan fisik pada kaki
(Odema, Varises dan Tromboplebitis)

14,

Melakukan pemeniksaan fisik patella

-}'.f "

IS,

Merapikan pasien dan mengatur posisi
senyaman mungkin

18 Membereskan alat

Mencuci tangan dengan sabun dan air i
mengalir serta mengeringkan dengan

17. | handuk bersih

P ———

1.8

' Memberitahukan  hasil  pemeriksaan
pada klien

19

Memberikan konseling pada thu nifas
sesuai dengan kebutuhan

20, | Mendokumentasikan hasil pemenksaan

A—




POA (Planning Of Action)

No Rencana Sasaran Rencana Tujuan Alat dan Media Tempat
kunjungan
1 Kunjungan | Ibu dengan . Bina hubungan saling . Untuk proses perkenalan 1. Lembar PSP BPM Soemidjah
kehamilan >36 percaya kepada klien dan 2. Lembar Infromed Ipung
™I minggu memudahkan nanti dalam Consent
berkomunikasi 3. Note Book

. Berikan penjelasan

sebelum persetujua kepada
ibu

. Lakukan Inform consent

. Lakukan pengkajian pada

ibu (Anamnesa)

. Berikan pelayanan

10T

. Berikan edukasi

. Untuk mendapatkan

kepercayaan Klien agar
klien bersedia
berpartisipasi

. Untuk mendapatkan

persetujuan menjadi
partisipan

. Untuk menggali

informasi tentang
keadaan ibu, kehamilan
ibu, kebiasaan ibu dan
adat istiadat yang berlaku
di keluarga ibu

. Untuk mengetahui

keadaan ibu semua dalam
batas normal, dan untuk
mendeteksi apakah ibu
mempunyai kelainan,
tanda tanda bahaya
kehamilan TM II1, DM,
anemia, atau bahkan HIV

. Untuk menambah

4, Stetoskop

5. Tensimeter

6. Microtoice

7. Senter

8. Termometer

9. Metlin

10. Doppler + Gel
11. Jam tangan
12. Buku KIA




Kesehatan tentang
kebutuhan Nutrisi, tanda —
tanda bahaya dan
Ketidaknyamanan
Trimester I11

. Jadwalkan Kunjungan

Ulang

pengetahuan ibu dan
apabila ibu mengalami
keluhan ibu dapat
menanganinya sendiri

. Untuk mengetahui

keadaan lebih lanjut ibu
hamil

1 minngu
setelah
pertemuan
pertama

Ibu dengan
kehamilan >36
minggu

. Evaluasi keberhasilan

asuhan yang telah
diberikan pada kunjungan
sebelumnya

. Anamnesa keluhan yang

dialami ibu

. Lakukan pemeriksaan

a. Umum (BB, KU,TD,
suhu, nadi, RR)

b. Fisik (pemeriksaan
Leopold 1 -1V, TFU
mc Donald, DJJ)

. Berikan edukasi mengenai

keluhan utama ibu dan
memberikan edukasi
sesuai rencana asuhan

. Berikan Edukasi

Ketidaknyamanan yang
terjadi pada ibu

. Untuk mengetahui hasil

perkembangan asuhan
sebelumnya

. Untuk mengetahui

keluhan yang dirasakan
Klien dan aktifitas apa
yang dilakukan sehari —
hari

. Untuk mengetahui

keadaan ibu dan janin
dalam keadaan normal

. Untuk mengetahui cara

menghindari dan
mengobati keluhan yang
dirasakan ibu

. Untuk mengetahui cara

mengatasi
ketidaknyamanan yang
dialami

o

Pemfis Ibu :
(Timbangan,
Metlin,
Termometer,
Stetorskop,
Tensimeter,
Senter, doppler +
gel, Jam)
Perawatan
Payudara (Baby
Oil, Handuk 2,
Kapas, baskom 2,
Spuit 10 cc,
washlap. Leaflet
Perawatan
Payudara)
Senam Hamil
(Matras, Bantal)
Buku KIA

Jam

Leaflet
Perencanan
Persalinan dan
pencegahan
komplikasi

PMB Soemidjah
Ipung atau Rumah
Pasien




6. Ajarkan Senam Hamil

7. Ajarkan perawatan
Payudara

8. Diskusikan tentang
Perencanaan Persalinan
dan Pencegahan
Komplikasi (P4K)

9. Jadwalkan Kunjungan
Ulang

. Untuk melemaskan otot

— oto dinding perut,
memperbaiki letak janin

. Untuk mengetahui cara

melakukan perawatan
payudara

. Untuk persiapan

persalianan dan
pencegahan komplikasi
pada persalinan

. Untuk mengetahui

keadaan lebih lanjut ibu
hamil

Persalinan dan
BBL

Ibu dengan usia
kehamilan aterm

Ibu

1. Pemantauan kemajuan
persalinan

2. 60 langkah APN

3. Observasi 2 jam Post
Partum

. Untuk mendeteksi pola

his, pola DJJ, agar
terhindar dari tanda
tanda bahaya persalinan,

. Melakukan persalianan

sesuai dengan standart,
kemudian mengajarkan
bayi mencari dan
menghisap asi ibu
dengan sendirinya dalam
satu jam pertama (IMD),
dan pemberian Vit K
dan Hb 0

. Untuk mengidentifikasi

dengan segera
komplikasi Postpartum

agroNE

o

Lembar penapisan
Lembar observasi
Lembar partograf
Buku KIA

Ibu bersalin
(Partus set,
Hecting set,)
Perawatan BBL
(Lampu sorot,
Handuk, pakaian
Bayi, Minyak
telon, Metlin,
Termometer,
penlight, Vit K,
Hb 0

Tensimeter
Stetoskop
Doppler + Gel

BPM Soemidjah
Ipung
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. Termometer

12. Larutan Klorin
13. Timbangan Bayi
Kunjungan ibu | Ibu nifas 6 jam . Lakukan pemeriksaan Untuk mengidentifikasi : | 1. Tensimeter BPM Soemidjah
nifas umum dan fisik nifas a.  keadaan ibu 2. Termometer Ipung
b. masalah atau 3. Jam
(KF1) komplikasi pada ibu | 4. Buku KIA
. Cegah perdarahan masa 5. Leaflet senam nifas

nifas dikarenakan atonia
uteri dengan mengajarkan
ibu dan keluarga masase
uterus

. Ajarkan cara mengurangi

ketidaknyamanan

. Edukasi tentang makanan

tinggi protein

. Edukasi tentang

pemberian ASI

. Ajarkan moblisasi dini

. Jelaskan tanda bahaya

masa nifas

Untuk memantau agar
uterus berkontraksi
dengan baik dan
mencegah perdarahan
karena atonia uteri
Untuk mengetahui cara
mengatasi
ketidaknyamanan yang
dialami

Untuk mengetahui
kebutuhan nutrisi ibu
dan menghindari tarak
makan

Ibu mengetahui
pentingnya pemberian
ASI awal pada bayinya
Untuk mempercepat
pemulihan masa nifas
Ibu mengetahui tanda
bahaya masa nifas dan
dapat segera dilakukan
tidakan apabila ibu
mengalami tanda bahaya
masa nifas




. Ajarkan cara menyusui

yang benar menggunakan
leaflet cara menyusui yang
benar

. Ajarkan ibu senam nifas

dengan leaflet senam nifas

. Beritahu ibu jadwal

kunjungan selanjutnya

Ibu dapat menyusui
bayinya dengan benar
sehingga nutrisi bayi
terpenuhi

Membantu pemulihan
organ-organ kandungan
dan otot-otot

. Mendeteksi secara dini

kelainan pada masa
nifas dengan
pemantauan yang rutin

Kunjungan
neonatus (KN
1)

Bayi usia 6-48

. Lihat kondisi rumah ibu

. Pastikan suhu bayi normal

. Pastikan bayi sudah BAK

dan BAB

. Periksa adanya tanda

infeksi pada tali pusat

. Beri Edukasi perawatan

BBL

. Periksa warna kulit bayi

(tanda ikterus)

. Lihat pola asuh dikeluarga

ibu

. Pastikan pemberian ASI

sesuai kebutuhan bayi

1.Untuk apakah lingkungan

dapat mempengaruhi
keadaan bayi

. untuk menghindari bayi

mengalami hipotermi

. untuk mendeteksi apakah

bayi mengalami kelainan

. mendeteksi secara dini

tanda- tanda infeksi pada
bayi

Bayi mendapatkan
perawatan yang
dibutuhkan

. untuk mendeteksi apakah

bayi mengalami ikterus
Untuk mengetahu
kebiasaan keluarga
dalam mengasuh bayi

. untuk memastikan bayi

mendapatkan kebutuhan

1. Tensimeter

2. Stetoskop

3. Termometer

4. Metlin

5. Jam

7. Perawatan Tali
Pusat ( Kasa,
Betadine)

7. Buku KIA

8. Leaflet senam nifas

Rumah Pasien




nutrisi

Kunjungan
nifas (KF 2)
dan kunjungan
neonatus (KN
2)

Ibu dengan 6
hari masa nifas
dan bayi dengan

usia 6 hari

Ibu :

1. Evaluasi kunjungan
pertama

2. Pemeriksaan TTV dan
pemfis, memastikan
involusi uterus berjalan
normal

3. Pastikan ibu mendapakan
istirahat cukup

4. Pstikan ibu mendapat
nutrisi yang bergizi dan
cukup

5. Pastikan ibu dapat
menyusui dengan baik dan
tanpa penyulit

6. Nilai adanya tanda-tanda
infeksi dan perdarahan

Ibu

Mengidentifikasi
involusi uterus berjalan
dengan normal, uterus
berkontraksi dengan
baik, tinggi fundus uteri
dibawah umbilikus,
tidak ada perdarahan
abnormal

Memantau apakah ada
atau tidak ada masalah
atau komplikasi pada
ibu

Agar ibu tahu
pentingnya istirahat
yang cukup

Untuk mengetahui
dalam keluarga apa ada
tarak makan dan
mengetahui apa saja
yang dibutuhkan dalam
masa nifas

Untuk memasikan ibu
bisa menyusui dengan
benar

Untuk mendeteksi jika
terdapat infeksi atau
perdarahan yang
abnormal dapat segera
ditangani

Membantu pemulihan

1. Tensimeter

2. Stetoskop

3. Termometer

4. Jam

5. Buku KIA

6. Leaflet senam nifas

7. Perawatan Tali
Pusat ( Kasa,
Betadine)

BPM Soemidjah
Ipung




7. Senam nifas

Bayi
1. Lakukan pemeriksaan
pada bayi

2. Periksa tanda bahaya yang
mungkin bisa terjadi
seperti ikterus

3. Pastikan bayi mendapat
ASI dengan baik

organ-organ kandungan
dan otot-otot

Bayi :

1. untuk mendeteksi secara
dini tanda tanda infeksi
pada bayi

2. ibu mengetahui tentang

icterus dan cara
meghindari dan
menanganinya

3. agar bayi terpenuhi

kebutuhan nutrisinya

Kunjungan
nifas (KF 3)
dan kunjungan
neonatus (KN
3)

Ibu dengan 14

hari masa nifas

dan bayi dengan
usia 14 hari

Ibu :

1. Evaluasi kunjungan
I

2. Pemeriksaan TTV
dan pemfis,
memastikan involusi

Ibu

1. Memantau involusi
uterus berjalan
normal, uterus
berkontraksi
dengan baik, tinggi
fundus uteri di
bawah umbilikus,
tidak ada
perdarahan
abnormal

2.  Memantau apakah
ada atau tidak ada
masalah atau

1. Tensimeter

2. Termometer

3. Jam

4. Buku KIA

5. Senam nifas (
Matras, Bantal,
Leaflet senam
nifas)

7. instrument
Imunisasi

8. Lembar Balik KB

BPM Soemidjah
Ipung




Bayi :

uterus berjalan
normal

Pastikan ibu
mendapakan istirahat
cukup

Pastikan ibu
mendapat nutrisi
yang bergizi dan
cukup

Pastikan ibu dapat
menyusui dengan
baik dan tanpa
penyulit

Senam nifas

Jelaskan ibu tentang
KB

Pemeriksaan fisik
(menimbang BB,
mengukur suhu,

Bayi :

2.

komplikasi pada
ibu
Agar ibu tahu
pentingnya istirahat
yang cukup
Untuk mengetahui
dalam keluarga apa
ada tarak makan
dan mengetahui apa
saja yang
dibutuhkan dalam
masa hifas
Agar ibu
mengetahui
pentingnya
menyusuli
Membantu
pemulihan organ-
organ kandungan
dan otot-otot
Agar ibu mau
menggunakan KB,
mengetahui macam
kontraksepsi dan
dapat menentukan
kontrasepsi yang
dibutuhkan

untuk  mengetahui
pertumbuhan dan
perkembangan bayi
sesuai usia

Agar ibu tahu




mengukur panjang
badan)

Pastikan bayi
mendapatkan ASI
dengan cukup

Periksa tanda-tanda
infeksi

imunisasi DPT-1 dan
polio 2

Konseling tentang
imunisasi wajib dasar

pentingnya
pemenuhan  nutrisi
bagi bayi

3. mendeteksi secara
dini tanda tanda
infeksi pada bayi

4. bayi mendapatkan
imunisasi dasar

5.agar ibu mengetahui
apa saja imunisasi
dasar yang harus
dipenuhi oleh bayi
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Kunjungan
nifas (KF 4)

Ibu dengan 14
hari masa nifas

Kaji penyulit-
penyulit yang dialami
ibu selama masa
nifas

Tanyakan pada ibu
Hasil diskusi tentang
keputusan berKb

Untuk
mengidentifikasi ada
atau tidak ada masalah
atau komplikasi pad
ibu

Ibu segera berKB

1. Buku KIA
2. Lembar Balik KB

PMB Soemidjah
Ipung atau Rumah
pasien




