DAFTAR PUSTAKA

Anggraini, Y. (2010). Asuhan kebidanan masa nifas.Yogyakarta: Pustaka Rihama
Sarwono. 2011. llmu Kebidanan. Yayasan Bina Pustaka. Jakarta

Depkes RI. (2019). Profil Kesehatan Indonesia. Jakarta: Depkes RI.

Devi, K, P. (2020). Metode Pijat Oksitosin, Salah satu Upaya Meningkatkan
Produksi ASI Pada Ibu Post Partum. Jurnal Kesehatan Perintis,7(2), 1-

Dewi, V. N. (2013). Asuhan Neonatus Bayi dan Anak Balita. Jakarta : Salemba
Medika.

Dito Anurogo. (2016). The Art of Medicine. Jakarta: Gramedia Pustaka Utama.

Estiningtyas, dan Nuraisya. (2013). Buku Ajar Asuhan Kebidanan.
Pustaka.Yogyakarta.

Erlin. (2012). Asuhan Kebidanan Nifas. Jakarta: EGC

Farida, Sunarti. (2015). Senam Hamil Sebagai Upaya Memperlancar Proses
Persalinan Di Rumah Sakit Kasih Ibu Surakarta, INFOKES, Vol.5, No.1,
Februari 2015

Fraser, Diane M, Margaret A. Cooper. (2012). Myles Buku Ajar Bidan. Jakarta: EGC.
JNPK-KR. 2012. Buku Acuan & Panduan Asuhan Persalinan Normal &
InisiasiMenyusu Dini. Jakarta.

Hamdiah, et al. (2020). Pengaruh Senam Hamil Terhadap Nyeri Punggung lbu
Hamil Trimester 111 Di Klinik Etam Tahun 2019. Indonesia Journal Of
Midwifery , 8-12.

Hidayati, Ulfah 2019. Systematic Review: Senam Hamil Untik Masa Kehamilan
dan Persalinan. Placentum Jurnal llmiah Kesehatan dan Aplikasinya, Vol.
7(2).

Hidayati, T., & Ulfah, M. (2019). Pengaruh Dukungan Keluarga (Suami)
Dengan Lama Persalinan Kala Il. Jurnal Keperawatan Dan Kebidanan,
1(2), 8.

Hollenbach, D., et al. (2013). Non-pharmacological intervention for sleep quqglity
and insomnia during pregnancy: A sistematic review. Vol 57, No 3.

Huliana, M. (2011). Panduan Menjalani Kehamilan Sehat. Jakarta : Puspa Swara.
Husin, F. (2014). Asuhan Kehamilan Berdasarkan Bukti. Jakarta: Sagung Seto.

Hutahaean, Serri. (2013). Antenatal Care. Jakarta : Salemba Empat



Irianti, B., et al. 2013. Asuhan Kebidanan Masa Kehamilan. Yogyakarta: Graha
lImu

Indrayani, Triana, And Wiji Sumarni. (2019). "Efektivitas Afirmasi Tenaga
Kesehatan Pada Tingkat Kecemasan Ibu Bersalin Multipara Di Rsud Bula
Kabupaten Seram Bagian Timur Tahun 2018/2019." Jurnal llmu Dan
Budaya 41.63.

Ibrahim, Selby Sera, Anni Suciawati, and Triana Indrayani. (2021). "Pengaruh
Edukasi Pijat Oksitosin Terhadap Pengetahuan Ibu Postpartum Di Klinik
Ikhwan Sentul Kabupaten Bogor Tahun 2021." Journal for Quality in
Women's Health 4.1: 7-13.

Jalilah, N, R,. (2019). Sari Kacang Hijau Sebagai Alternatif Meningkatkan Produksi
ASI Pada Ibu Menyusui. Jurnal Keperawatan dan Fisioterapi. | 2. (1).

JNPK-KR. (2017). Asuhan Persalinan Normal.EGC.Jakarta.

Juwita S. (2019). Pengaruh Relaksasi Pernafasan Terhadap Intensitas Nyeri
Persalinan Kala | Fase Aktif di Klinik & RB Zahira. Jakarta.

Kaplan, H.I. dan Sadock, B.J. (2010). Sinopsis Psikiatri. Jilid 2, edisi VII. Jakarta:
Binarupa Aksara.

Kasenda, et al. (2017). Hubungan Stress Dengan Kejadian Insomnia Pada Ibu
Hamil Di Puskesmas Bahu Kota Manado. e-Jurnal Keperawatan (e-Kp). Vol
5, No.1.

Kemenkes RI. (2010). Buku Saku Pelayanan Kesehatan Ibu di Fasilitas Kesehatan
Dasar dan Rujukan (Pedoman Bagi Tenaga Kesehatan). Kemenkes RI.
Jakarta.

Kemenkes RI. (2013). Buku Saku Pelayanan Kesehatan Ibu di Fasilitas Kesehatan
Dasar dan Rujukan (Pedoman Bagi Tenaga Kesehatan). Kemenkes RI.
Jakarta.

Kemenkes RI. (2018). Buku Saku Pelayanan Kesehatan Ibu di Fasilitas Kesehatan
Dasar dan Rujukan (Pedoman Bagi Tenaga Kesehatan). Kemenkes RI.
Jakarta.

. 2016. Departemen Kesehatan Rakyat. Kemenkes RI. Jakarta. Mahmud. 2010,
Komunikasi Pemasaran Modern. Cakra Ilmu, Yogyakarta. Mahmud. 2011,
Komunikasi Pemasaran Modern. Cakra Ilmu, Yogyakarta. Manuaba. 2009.
lImu Kebidanan. EGC. Jakarta.

Kemenkes RI . (2015). Kesehatan dalam Kerangka Sustainable Development Goals
(SDGs). Jakarta.



2018.Profil Kesehatan Indonesia.Kemenkes RI. Jakarta.

Kementerian Kesehatan Republik Indonesia. (2018). Profil Kesehatan Indonesia
2017. In Kemenkes RI. Jakarta.

Kemenkes RI. (2020). Pedoman Pelayanan Antenatal, Persalinan, Nifas dan Bayi
Baru
Lahir di Era Adaptasi Kebiasaan Baru Revisi 2. Jakarta: Gerakan
Masyarakat Hidup Sehat.

Kristiyanasari. (2012). Neonatus dan Asuhan Keperawatan Anak.Nuha Medika.
Yogyakarta.

Kurniawati, Dewi, and Eli Indasari. "Terapi Pijat Bayi Di Rumah Sakit Kartini
Cipulir Jakarta Selatan." Jurnal Akademi Keperawatan Husada Karya
Jaya 4.2 (2018).

Kusmiyati, (2008). Perawatan lIbu Hamil. Fitramaya.Yogyakarta. Machfoedz dan

Mahmud.2011, Kiomunikasi Pemasaran Modern.Cetakan

Pertama, Cakrallmu, Yogyakarta.

Kusmiyati. (2009). Asuhan Kehamilan, Yogyakarta. Pustaka pelajar.

Kusmiati, et al. (2009). Perawatan Ibu Hamil. Yogyakarta: Fitramaya.

Machfoedz, Ircham. (2011). Metode Penelitian Kuantitatif dan Kualitatif.
Yogyakarta: Fitramaya.

Machfoedz, ircham. (2011). Metodologi penelitian. Yogjakarta: Fitramaya
Manuaba, dkk. 2014. Ilmu Kebidanan, Penyakit Kandungan dan Keluarga
Berencana untuk Pendidikan Bidan edisi 2. Jakarta: EGC. Maritalia, Dewi,
2012. Asuhan Kebidanan Nifas dan Menyusui, Yogyakarta:Pustaka pelajar

Mahmud. (2011). Komunikasi Pemasaran Modern. Cakra llmu, Yogyakarta.

Mandriwati, A. G. (2017). Asuhan Kebidanan Kehamilan Berbasis Kompetensi.
Edisi Revisi Il1. Jakarta : EGC.

Manuaba. (2009). IImu Kebidanan. EGC. Jakarta.
Manuaba. (2010). llmu Kebidanan, Penyakit Kandungan, dan KB. EGC.Jakarta.

Manuaba, et al. (2010). llmu Kebidanan, Penyakit Kandungan dan Keluarga
Berencana untuk Pendidikan Bidan edisi 2. Jakarta: EGC.

Manuaba, et al. (2012). Buku Ajar Patologi Obstetri untuk Mahasiswa Kebidanan.
Jakarta: EGC.



Manuaba IAC, Manuaba IBG, Manuaba IBGF, Manuaba IBG (2014). llmu
kebidanan, penyakit kandungan, dan kb untuk pendidikan bidan. Edisi ke 2.
Jakarta: EGC

Marni. (2011). Asuhan Kebidanan Pada Masa Antenatal. Pustaka Pelajar.
Yogyakarta. Maryunani. 2010. Antenatal Care. Yogyakarta: Salemba
Medika

Marmi, et al, (2012). Asuhan Kebidanan Patologi, Yogyakarta: Pustaka
PelajarMillenium Development Goals.www.depkes.go.id, Diakses tanggal
21 Juni 2023

Maternal Mortality: World Health Organization (WHO), (2009). Maternal
Mortality: World Health Organization (WHO), 2015. Maternal Mortality:
World Health Organization (WHO), 2017.

Maternal Mortality: World Health Organization (WHQO), (2017). Maternal
Mortality: World Health Organization (WHO), 2018.

Mashluchi, Yushfa Amelia. (2021). Continuity Of Care Pada Ny F Mulai Dari Masa
Kehamilan Normal Sampai Penggunaan Alat Kotrasepsi Di Puskesmas
Pagelaran Kabupaten Malang. Diss. ITSK RS Dr. Soepraoen, 2021.

Muslihatun, WafiNur. (2011). Asuhan Neonatus Bayi Dan Balita. Yogyakarta :Fitra
Maya.

Mediarti, D., Sulaiman, Rosnani, Jawiah. (2014). Pengaruh Yoga Antenatal
Terhadap Pengurangan Keluhan Ibu Hamil Trimester I1l. Vol 1, No 1.

Mindle, J.A., Cook, R.A., Nikolovski, Janeta. (2015). Sleep patterns and sleep
disturbances accross pregnancy. Vol 16; No 4.

Miquelutti MA, Cecatti JG, Makuch MY (2013). Evaluation of a birth preparation
program on lumbopelvic pain, urinary incontinence, anxiety and exercise:
A randomized controlled trial. BMC Pregnancy Childbirth.

Muslihatun, Wafi Nur. (2012). Asuhan Neonatus Bayi dan Balita.
Yogyakarta:Fitramaya

Muslihatun, WafiNur. (2011). Asuhan Neonatus Bayi Dan Balita. Yogyakarta :Fitra
Maya.

Notoatmodjo, Soekidjo. (2015). Metodologi Penelitian Kesehatan. Jakarta :Rineka
Cipta

Nugroho, T., et al. (2014). Buku ajar asuhan kebidanan nifas (askeb 3).Yogyakarta
: Nuha Medika


http://www.depkes.go.id/
http://www.depkes.go.id/

Nurrochmi, Endang, Neli Nurlina, And Rinela Padmawati. (2019). "Persiapan
Spiritual Sebagai Upaya Menghadapi Persalinan Yang Nyamandi Wilayah
Kerja Puskesmas Pamitran Kota Cirebon 2018." Edukasi Masyarakat Sehat
Sejahtera (Emass): Jurnal Pengabdian Kepada Masyarakat 1.2 (2019):
115-1109.

Purwati, E. (2012). Asuhan kebidanan untuk ibu nifas.Yogyakarta : Cakrawala limu

Prawirohardjo, Sarwono. (2018). Buku Acuan Nasional Pelayanan Kesehatan
Maternal dan Neonatal. 1st ed. cetakan kelima Abdul Bari Saifuddin,
editor. Jakarta: PT Bina Pustaka Sarwono Prawirohardjo. 2018

Prawihardjo. (2014). llmu Kebidanan. Jakarta: PT Bina Pustaka Sarwono
Prawirojardjo.

Prawirohardjo, Sarwono. (2012). Illmu Kebidanan. Jakarta: PT Bina Pustaka
Sarwono Prawirohardjo.

Pusdiknakes. 2013. Asuhan Antenatal. Pusdiknakes. Jakarta.

Puspita, Alfi Laili, Maya Devi Arifiandi, and Diadjeng Setya Wardani.
"Perbandingan Rumus Johnson-Toshack Dan Rumus Risanto Dalam
Menentukan Taksiran Berat Janin (TBJ) di Praktek Bidan Delima Yeni
Malang." Journal of Issues in Midwifery 3.2 (2019): 48-55.

Rahmawati, Rosyidah, Marharani, (2016). Hubungan Pelaksanaan Senam Hamil
Dengan Ketidaknyamanan Ibu hamil Trimester Il Di Bidan Praktek
Mandiri Supadmi’ Kunden Bulu Sukoharjo, Jurnal Involusi Kebidanan,
Vol.7, No.12,Juni 2016.

Rashed, A.B.A.A., Khalil, A.K. ~Shereda, H.M.A. (2016). Effect Non-
Pharmacological Interventions on Sleep Quality during Pregnancy among
Primigravida. Vol 5, No 6.

Ridha Wahyuni. (2013). Tingkat Stres Pada Ibu Primigravida dan Multigravida
Selama Kehamilan di Rumah Sakit Umum Daerah dr.H Yuliddin Away.

Roesli, Utami. (2014). Mengenal ASI  Eksklusif. Jakarta: PT  Pustaka
Pembangunan Swadaya Nusantara.

Romauli S. buku ajar askeb I: Konsep dasar asuhan kehamilan. Yogyakarta Nuha
Med. 2011;73-88.

Rukiyah, A.Y., Yulianti, L.,& Liana M. (2013).Asuhan kebidanan 11 (nifas).DKI
Jakarta: CV. Trans Info Media

Saifuddin. (2011). Panduan Praktis Pelayanan Kesehatan Maternal dan Neonatal.



EGC. Jakarta.

Saifuddin, A.B et al. (2015). Buku Panduan Praktis Pelayanan Kesehatan Maternal
dan Neonatal. Jakarta : BP-SP.

Saputri, N. (2019). Pentingya Pijat Bayi Pada Usia 0 — 12 bulan. Jurnal Pengabdian
Masyarakat, 3(2). 49 — 52.

Sari, Irma Yuliana, Triana Indrayani, and Bunga Tiara Carolin. "Efektifitas Antara
Yoga Dan Senam Hamil Terhadap Kecemasan Ibu Dalam Menghadapi
Persalinan Di Pmb Eti Ruhayati Serang Tahun 2020." Jurnal Kesehatan Dan
Kebidanan (Journal Of Health And Midwifery) 9.2 (2020): 1-10.

Suherni. (2009). Dasar-Dasar llmu Kebidanan. Cetakan pertama. Andalas
University.Padang.

Setyowati, W., & Mursini, M. (2017). Hubungan Pendampingan Keluarga
Dengan Lama Proses Persalinan Kala | Di Puskesmas Karangdoro
Kota Semarang. Jurnal Kebidanan, 6(2), 74.
https://doi.org/10.26714/jk.6.2.2017.74-79

Simpkin, Penny dan Ancheta, R. (2013). Kehamilan, Melahirkan dan Bayi. (Edisi
Revi). Arcan.

Suhaeni. (2009). Perwatan Masa Nifas. Yogyakarta: Fitramaya Sukarni. 2013.
Perawatan BBL. Yogyakarta: Fitramaya

Sulfianti, S., et al. (2020). Asuhan Kebidanan pada Persalinan. Yayasan Kita
Menulis. 2020;2-3.

Sulistyawati, Ari. (2013). Asuhan Kebidanan Keluarga Berencana. Salemba
Medika.Jakarta

Sulistyawati, Ari. (2012). Asuhan Kebidanan Kehamilan. Salemba Medika. Jakarta.

Suryani, E., & Astuti, KH, E, W. (2013). Pengaruh Pijat Oksitosin Terhadap
Produksi Asi Ibu Postpartum Di Bpm Wilayah Kabupaten Klaten. Jurnal
Terpadu llmu Kesehatan, 2(2).

Tang. (2018). Pengaruh Pijat Bayi Terhadap Kualitas Tidur Bayi Usia 1-4 Bulan.
Global Health Science, 12- 13.

Taqwin. (2017). Pengaruh teknik relaksasi nafas dalam terhadap intensitas nyeri
ibu bersalin kala 1 fase laten di praktik bidan mandiri anatapura.

Underdown A, Barlow J, Chung V, Stewart-Brown S. Massage intervention
for promoting mental and physical health in infants aged under
six months. Cochrane Database Syst Rev. 2006; (4): CD005038.


https://doi.org/10.26714/jk.6.2.2017.74-79

USDA. (2015). National Nutrient Database for Standard Reference, Release 28
(2015) Documentation and User Guide. 28(2015).

Varney, Helen. (2007). Buku Ajar Asuhan Kebidanan. Jakarta : EGC Varney,
Helen. 2008. Buku Ajar Asuhan Kebidanan. Jakarta : EGC

Wahyuni, Sri. (2012). Asuhan Neonatus, Bayi&Balita. Jakarta: EGC.
Wiknjosastro. (2009). llmu Kebidanan edisi ketiga Cetakan ke 7.EGC.Jakarta.
Wiknjosastro, H. (2012). limu Kebidanan. Jakarta: Yayasan Bina Pustaka.

Yew, Vivien WC, et al. "Tahap Pengetahuan Dan Kaedah Rawatan Bagi Penyakit

Tidak Berjangkit Di Kampung Orang Asli Chuweh 2, Lembah Belum,
Perak." e-BANGI 12.3 (2017): 1-17.






Lampiran 1 IJIN PENELITIAN PENGAMBILAN DATA

UNIVERSITAS NASIONAL
FAKULTAS ILMU KESEHATAN

JI. Harsono RM No. 1 Ragunan, Jakarta Selatan 12550, Telp. 27870882
Website: www unas ac id; Email fikes@civitas unas ac.id

Jakarta, 06 Juni 2023
Nomor : 261/D/SPIFIKESNVI2023
Lampiran @ -
Porihal  © lzin Studi Pendahuluan dan Pengambilan Data Pasien COC

Kapmm:blwwm’wmd‘. -
.."‘u“. Mm. 'm'.| .N‘l.ln hr
Kecamatan Tanah , Kota Jakarta Pusat, DKI Jakarta 10210

_@ﬁ&mmmm
"

Nama s i
NPM | 61%
Program Studi : , Pmﬂs.
No. TeleponHP ,

wwmn zn Studl Pendahuluan
yong diperiukan dalam rangka
-n Judul Manajemen Asuhan
a Ny. A di Rumah Sakit
Angkata uu dr. lm Jakarta Tahun 2023. Adapun
m Mimiah * Akhr- Bidan mahasiswa

Pembimizing 1 : Stenta vovena, S.ST. Bdn, MNS,

Sehubungan dengan hal tersebut mohon kiranya Bapak/bu dapat
memberikan bantuan.

Demikian surat ini kami sampaikan, atas perhaban dan kenasamanys
kami ucapkan terimakasih,




Lampiran 2 BALASAN SURAT IZIN PENGAMBILAN DATA

DINAS KESEHATAN ANGKATAN LAUT

RUMKITAL dr. MINTOHARDJO
Jakarta, 13 Juli 2023
Nomor : B/ IVI2023/MTH
Klasifikasi  : Biasa
Lampiran i-
Perihal : Izin Pengambilan Kasus
Di Rumkital dr, Mintohardjo Kepada
Yih.  Dekan FIK Universitas
Nasional
di
Jakarta

1. Berdasarkan Surat Dekan FIK Universitas Nasional Nomor : 261 /D / SP / FIKES / VIV
2023 mﬂ&%&.“lﬁmhmm“m Dewi Aryanti
NPM 22549

2 wh*lu ini disampaikan bahwa pada prinsipnya

RMW@RW&

y(ﬂbo)-—-‘n yang akan
‘QCIM&& Mintohardjo

Covid-19 selama pelaksanaan



Lampiran 3 INFORM CONSENT




Lampiran 4 BIRTH PLAN










Lampiran 5 PARTOGRAF







Lampiran 6 SURAT KETERANGAN KELAHIRAN

. : -ln )

4
:
;




T
B




Lampiran 7 LEMBAR KONSULTASI/BIMBINGAN KIAB

UNIVERSITAS NASIONAL

FAKULTAS ILMU KESEHATAN
1. Marsono RM No. | Ragunan, Jakarta Sclatan 12550, Telp. 27570852
Website: v wmr o ks Fanail: (e oot mo s

TTE]

Lembar Koasultast/Bimbingan KIAD
: Pivi Dewi Aryanti
1 25491517035

28 Apeil 2023

Kunjungan ANC ke 2 1. Berikan ssuban P rabumbing |




UNIVERSITAS NASIONAL

FAKULTAS ILMU KESEHATAN
J1. Harsono RM No. | Ragunan, Jakarta Sclatan 12550, Telp. 27870852

05 mei 2003

I

Risma Ida Butar

Butar, $ST.keb |
Pembimbing |

Shinta Novelia, SST,
Bdn., MNS

i*cmbimbing 11

A

Risma  Ida
Butar, S.ST. keb

Butar

10 Mei 2023

Manajemen Asuhan
Kcbidanan pada

masa Nifis dan
Neonatus 6 jam (KF | dan KN
1




UNIVERSITAS NASIONAL
FAKULTAS ILMU KESEHATAN

J1 Marsono RM No. | Ragunan, Jakarta Selatan 12550, Telp, 27870882

Website: v sinas o il Emails fles o oy it i s

17 Mei 2023

21 Juni 2023

nilas dan

T e

konsul KIAR




JI. Harsono RM No, | Ragunan, Jakarta Selatan 12550, Telp. 27870882
Website: v inas a0l Email: (%o oyt smas o0 i

m UNIVERSITAS NASIONAL
FAKULTAS ILMU KESEHATAN

Pembimbing 11
A

Ida  Butar
Butar, §.8T. keb







LAMPIRAN 8 DOKUMENTASI KEGIATAN
1. Kunjungan ANC ke 1




3. Kunjungan ANC ke 3







5. Kunjungan KF dan KN ke 1

6. Kunjungan KF dan KN ke 2

‘? m




7. Kunjungan KF dan KN ke 3




8. Kunjungan KF dan KN ke 4




Lampiran 9 BIODATA MAHASISWA

Nama

NPM

Tempat, Tgl, Lahir
No tlp / WA

Email

Alamat

Pendidikan

Pengalaman Kerja

: Pivi Dewi Aryanti, S.Tr.Keb
: 225491517035

: Jakarta, 01 Agustus 1987

: 081314449866

: pividewiaryanti@gmail.com

: Kp. Pondok-Ranggon, JI. Al Ikhlas VV RT 006 Rw 03 No.

114, Kel. Jatimurni Kec. Pondok Melati, Bekasi
: 1.. Akademi Kebidanan Keris Husada Jakarta tahun 2007
2. DIV Kebidanan Universitas Nasional tahun 2021

: Bidan Mahir di RSAL dr. Mintohardjo tahun 2010-
sekarang



Manajemen Asuhan Kebidanan

Berkesinambungan Pada Ny. A

di RSAL dr. Mintohardjo Jakarta
Tahun 2023

by Pivi Dewi Aryanti 1

Submission date: 22-Jul-2023 10:10AM (UTC+0700)
Submission ID: 2134820405

File name: UJI_TURNITY_PIVI.docx (315.48K)

Word count: 18834

Character count: 120275



BAB |
PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang
Kesehatan ibu dan anak merupakan bagian dan keschatan global yang
menjadi  prioritas  bersama.  Kesehatan  reproduksi  menjadi itk awal

perkembangan keschatan ibu dan anak yang dapat dipersiapkan sejak dini,

oF
KSiTAS NA 8

n ibu di dunia pada

World Health Organizatio
tahun 2016 adalah 2l6 n hidup atav diperkirakan
jumlah kematian ibu adalah 303000 kematian dengon jumlsh tertinggi
berada di negara berkembang vaitu sebesar :mh (WHO,
2017). Sedangkan Angka Kematian Bayi (AKB) adalah jumlah kematian

bayi dalam usia 28 hari pertama kehidupan per 1000 kelahiran hidup.




_) di dunia pada tahun 2018 yaitu sebanyak 18

per 1000 kelahiran hidup (Noviyanti, 2020).

Angka kematian ibu di Indonesia pada 2018 tercatat pada tabel
kementrian keschatan pada tahun 2018 scbesar 4221 per 100.000 KH, jika
dibandingkan dengan tahun 2019 jumlah proporsi AKI terdapat penurunan

sebesar 1.123 per 100,000 kelshiran hidup pada bulan Juni (Kemenkes RI,

omen centered care),
“dan mempraktikan asuhan yang
berbasis bukti (evidence based care) diberikan secara menyeluruh dimulai

darib. nifas. bayi baru lahir dan keluarga berencana.




Continuity Of Care adalah pelayanan yang dicapai ketika terjalin
hubungan yang terus menerus antara seorang wanita dan bidan. Asuhan
yung berkelanjutan yang berkaitun dengan tenaga profesional keschatan,
pelayanan kebidanan dilakukan mulai prakonsepsi, awal kehamilan, selama
semua trimester, kelahiran, sampai 6 minggu pertama postpartum.

Beberapa upaya keschutan dilakukan untuk menurunkan AKI dan

a
dilakukan 3 kali, yaitu kunjungan pertama pada 6-48 jam pasca persalinan,
‘kunjungan keduva pada hari ke 3-7 pasca persalinan, kunjungan ketiga pada

heari ke 8-28 pusca persalinan (Kemenkes RI, 2020).




RSAL dr. Mintohardjo Jakarta adalah rumah sakit TNI Angkatan
Laut yang menvelenggarakan dukungan Kesehatan dengan pelayanan terpadu
bagi masyarakat khususnya bagi anggota TNI, PNS dan keluarga nya,
Contindry  of  Midwifery  Care adalah  salah satu  upaya  profesi  untuk
meningkatkan  pelayanan  kebidanan  di  masyarakat.  Mahasiswa  profesi

kebidanan dilatih secara mandini untuk mampu mengelola perempuan seiak

asuhun  kebidanan  secura

Mintohardjo Jakarta Tahun 2023 mulai dari Kchamilan, Persalinan, Nifas,

dan Bayi Bam Lahir yang sesuai dengan standar asuhan kebidanan?”




1.3 Tujuan
1.3.1 Tujuan Umum

Melaksanakan asuhan kebidanan secara komprehensil, holistk dengan
pendekatan 7 langkah vamey meliputi pengumpulan  data, menganalisa
masalah, menarik diagnosa, mengidentifikasi Kebumhan yang membutuhkan
tindakan scgera, merencanakan asuhan, melaksanakan asuhan dan cvaluasi,

hubungan pe
1.3.2 Tujuan

5. Mempersiapkan ibu agar ma:
cksklusit,
.
6. Mempersiapkan peran ibu dan keluarga dalam menerima kelahiran hayi
7. Menurunkan angka kesakitan dan kematian ibu dan perinatal.

TZE TR oo

- optimal.




1.4 Manfaat
141 Manfaat bagi Profesi Bidan

Uniuk  meningkaikan  pengetahuan,  keterampilan  dan wawasan
MU, = SRS S S S S
den ibu nifas terkhusus asuhan komplementer.

142 Manfaat bagi Institusi
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B.DATA SUBYEKTIF

Pada han Kamus /tanggal 14 April 2023 /pukul 09.10 WIB

Alasan datang: Ibu akan melakukan Pemeriksaun Kehamilan rutin di RSAL
dr. Mintohardjo

1. Keluhan utama : fbu memsa perutnya terasa makin berat

2. Riwayat Menstruasi :




5. Riwayat Kehamilun sekarang:
a. HPHT @ 17-08-2022
b, TPP i 24-05-2023

¢. Hamil

- Keluha

6. Riwayat penyakit yang /e

7. Riwayat penyakit keluarga (sistemik):

a. Hipertensi : tidak ada
b. Jantung : tdak uda
¢. Diabetes melliws @ tdak ada

1, P4K,




d. Hepatitis : tidak ada

e Ginjal : tidak ada
f. TBC : tidak ada
¢ Lain-lain  tidak ada

9. Riwayat Keluarga Berencana: tidak ada

10. Pola pemenuhan kebutuhan sehan -hari

Keluhan : tduk ada




BAB :
Frekuenst : X234 jam
Konsisiensi : lembek

Warna ; kuning
Bau : khas
Keluhan

- Obat-obatan/jamu

. Seksualitas:

- Frekuensi ¢ | x/minggu
- Keluban yang dapat mengancam kehamilan | tdak ada




C. DATA OBYEKTIF
1. Pemeriksaan Umum
- Keadaan umum : Baik
- Kesadaran © Composmentis
- TB : 158 cm
- BB sebelum hamil ;60 kg

Simetns kiri dan kanan :

- Warna : normal
- Oedema © tidak
- Kloasma ;o tidak




Mata :

- Sumetns ki dan kanan tya

- Conjungtiva kirl dan kanan  : merah

- Sklera Kiri dan Kanan : putih

- Kelanan kiri dan kanan : tidak ada

- Pembesaran kelenjar tiroid
- Lain-lain : tdak
Dada :

- Simetris @ tidak




- Kelmnan : tdak
Payudara :
- Simetns kiri dan kanan  : va

- Puting Kiri dan Kanan : menonjol

- Kolostrum kiri dan kanan : Belum ada

'

Leopod 111 : bagian bawah teraba bulat, keras. melenting,
bagian
Terendah junin kepala)




- Leopold IV : Konvergen 45 hagian
- TBF: 31-13 (155) = 2.7% gram

Auskultasi :
- Dl s 144 x/menit
- Rithme teratur
¢, Anogenital : tidak dilakukan pemeriksaan
d. Pelvimetri

Leukosit

- Trombosit ¢ 281
- HbsAg . Non Reaktif
- HIV : Non Reaktil

- VDRL ; Non Reaktif




2. Urine : Tidak dilakukan pemeriksaan
Pemenksaan penunjang lain @ Tidak dilakukan pemenksaan
ILINTERPRETASI DATA
Diagnosa |
- Ibu: G4P2A!l hamil 34 minggu 2 har.

Dasar : Riwayat Obstetri : ini kehamilan keempat, pemah melahirkan

- Leopold 1V
- TBF

- bl
- Rithme © teratur

Masalah : Ibu merasa perutnya terasa makin berat




Kebutwhan ~ : KIE ketidaknyamanan fisiologis kehamilan trimester 111
HLIDENTIFIKASI DIAGNOSA/MASALAH POTENSIAL

Tidak ada

IV.TINDAKAN SEGERA

Tidak ada

2. Melakukan kolaborasi dengan dokter obgyn untuk dilakukan pemeriksaan
USG
3. Memberikan dukungan psikologis agar ibu  merasa siap menjelang

persalinanaya.




4. KIE tentang bertambahnyy berat uterus di tnimester 11 yaitu berat uterus
nak secara lugr biasa, dan 30 gam menjadi |0 gram pada akhir
rimester.

5. KIE mengenai PAK, tandd bahaya kehamilan dan tanda-tanda persalinan

- Menginformasikan bahwa taksiran persalinan pada tanggal 24 Mei 2023

- Memastikan ibu untuk memilih tempat persalinan dan penolong persalinan

Tanggal 14 April 2
I. Ibu mengetahui hasil pemeril dan janinnya.
2. Ibu telah dilakukan USG oleh dokter dan keadaan bayi nya schat.

3. Ibu siap menghadapi persalinan.

4. Ibu  mendapatkan penjelasan  untuk  menghadapi  keluhannya. yaitu

perutnys terasa makin berat,




5. Ibu sudah mendapatkan informasi mengenai ketidaknyamanan kehamilan
trimester [ serta informasi mengenal P4K, tanda bahava kehamilan dan
tanda-tandia persalinan

6. Ibu bersedia melakukan kunjungan ulang tanggal 28 April 2023
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Mangjemen Asuban Kebidanan pada Persalinan

321 Catatan Implementasi Kegiatan
Waktu | Subjektif Ohjektive Assesment Plan Implementasi RTL
Rabu. 10 | Ibu mengeluh| Keadaan umum 1.1bu: G4P2A Bentahukan  1bu 1. Memberitahu ibu hasil . Melakukan
Mei 2023 mules dan | baik, kesadaran | usia kehami hasil pemeriksaan pemeriksaan yang telah | Observasi
Pukul vcf: dari | . mposmentis. 38 m Informed consent dilakukan bahwa kondisi kcma}l,ﬂﬂﬂ .
13.30 pcm . 1 xllp a “g‘m lisan — persaiman dan
menjalar ke Lmdfm‘ ‘fase akuf eb:da pasien P smm’. poni A kesejahteraan
- crno:ionul stabil. g k” 7 pos 5 cm dan ibu sehentar Taiin
pmggang . Pe . tunpe Anjurkan suami Ko C Jamn dengan
disertai meriksaan hidup B Kileacen i agi akan melahirkun. partogral
keluar darah ﬂ lV TD 120/82 intrauterine UK e: Ibu mengerti . Membuat
lendir seak mm_ 82 | presentasi ‘mendampingi dan mengenai penjelasan Kesepakatan
Wib dun pernafasan 18 2.Musalah . n dukencan kepada pemeriksaan ibu. untuk tetap
belum keluar| _, ait, soho Kontrakst- ﬂﬂ melakukan
roiiy x/me ; g | 2. Melakukan Informed R
air-air, 3.Kebutuhun Berikin us 5 birthing ball
362 RS T — ek Consent dengan lisan dih: sikerot
R komplementer 2 an suami akan
pemeriksaan ”"l'i'l' ; kepada pasien dan tervs
ardomen TFU A Perupd bml:u ing keluarga untuk memberikan
34 cm, DIJ 146 | b* * ball dan - afiomasi mendapatkan persemujuan|  dukungan yaitu
x/menil terarus. pasitif tindakan pertolongan afirmasi positif
His 3x10 menit Anjarkan pads (bu persalinan. hahw;u.lhu dapat
durasi 40 detik. i 5 A untuk makan dan ¢: lnformed ‘consent mclah_" proses
Kuat, teratur kesejanteraan minum : =Y persalinan
. ' janin tzlah dilakukan dan dengan schat
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9. Melakukan

e Dokomentasi tercatat

dalam bentuk Soap.




34. Manajemen Asuhan Kebidanan Bayi Baru Lahir

1. IDENTITAS (Biodata)

Nama Bayi
No Register
Umur Bayi
TelJam/Lahir

-Perdarahan
-Pre eklamsia
-Exlampsia
-Penyakit Kelamin

-Lain — Lain

: Bayi Ny. A

1 2594.82

1 Jam

: 10 Mei 2023/ 16,05 WIB/ Spontan

¢ Tidak Ada

: Tidak Ada
: Tidak Ada

: Tidak Ada

Baorat




2. Kebigsaan Wakt Hamil :

-Makanan ¢ Tidak Ada
-Obat-Obatan/Jamu . Tidak Ada
-Merokok : Tidak Ada
-Lain ~ Lain : Tidnk Ada

3. Riwayat Persalinan Sekarung :

, v
mngan & kaki
Usahi ] Tak ada [ﬁ 100 N> 100
Menit  bemafas | ] Tak ada | | ] Lambat tk [v]  Menangis
Ke-5  Tonus [ ] Lumpuh teratur kuat 10
otot [ ] Ext. Flexi sedikit




Reflex | ] Tak | | Gerakan sedikit Gerakan

Warna bereaksi ( | Tumbuh
|  IBiru / Kkemerahan
pucat © megan & kaki  [V] Menangis
[Vv] Kemerahan

4. Riwayat keschatan keluarga (ihu, ayah, sandara kandung ibu dan ayah)

- Kepala : Benwk: Bulat Caput succadenium: Tidak ada Cepal

haematon: tidak ada




- Ubun ~ Ubun : Cembung

- Muka ¢ Simetris

- Maa ¢ Letak simetris, wamna sklera kin dan Kanan: Putih, Tanda
infekst ki dan kaman: Tidak Ade, Kelainan Kini dan Kanan . Tidok
Ada

- Telinga @ Strukwr telinga kirl dan kanan: lengkap, Letak ki dan

kanan s

Mulut

Kelainan:

- Refleks Moro ¢ Positit

- Refleks Rooting : Positil




- Refleks Walking : Positif
- Relleks Graphs/Plantar : Posiuf
- Refleks Sucking : Posiuf
- Refleks Tonic Neck @ Positf
Antropometri :

Dasar : Bayi Lahir tanggal 10 Mei
Masalsh © tidak ada
Kebutuhan @ Perawatan Bayi Baru Lahir

V. ldentifikasi Diagnosa Dan Masalah Potensial




VL

11. Lakukan rawat gabung
12. Lakukan pendokumentasian

Tidak ada

Identifikasi Kebutuhan Akan Tindakan Segera Atau Kolaborasi
Tidak ada

Merencaniakan Asuhan Yang Menyeluruh

Beritahu  hasil pemeniksaan  kepada ibu dun keluarga bohwa  saat ni

keadaan bayinya dalum kondisi sehat dan normal

VIII. Pelaksanaan / Implementasi

l.

Memberitahu hasil pemeriksaan kepada ibu dan keluarga bahwa saat ini
keadaan bayinya dalam Kondisi schat dan normal,




Menjaga kehangatan tubuh bayi untuk mencegoh bayi hipotermi.
Melakukan perawatan tali pusat menggunakan xassa stenl.

= omo

Memberikan salep mata chloramphenicol 1% pada kedua mata bayi.

5. Memberikan suntikan vitamin K 1 mg di 13 anterolatersl paba ki
bayi | jam sctelah bayi lahir.

6. Memberikan suntkan HbU di pahu kanan bagian distal latersl secara

bidan mengenai cara menjaga b k kehilangan panas.

3. Tali pusat bersih terbungkus Kassa.

4. Bayi telah diberikan salep mata chloramphenicol 1% pada kedua mata.




»

Bayi telah disuntikkan vitamin K 1 mg telah di 1/3 anterolateral psaha
kiri

6. Bayr telah disunukkan mmumsasi Hepattis B di paha kanan bagian
distal lateral secara IM.

7. Bayi berada di inkubator sambil menunggu ibu dipindahkan keruang
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3.5 Rekomendasi Hasil Risel Pada Kasus

Masalah/Indikator target

Rekomendasi teknis pencapaian target
berdasarkan hasil riset (Jurnal
terak reditasi)

Kehamilan trimester 111

» Mengurangi ketidaknyamanan
scperti sering BAK., nyer
punggung bawah

» Mengurangt nyeri perut
bagian bawah dan kontraksi
Braxton hicks

» Latihan fisik selama kehamilan dapat
dilakukan dengan senam hamil.
Latihan fisik yang dilakukan sccara
berkala mampu mengeluarkan
hormon endorfin dan enkefalin yang
akan menghambat rangsang ayen
akibat ketidaknyamanan selama
kehamilan dan persiapan persalinan
(Hidayati, 2019).

7 Thu hanul yang mengikuti kelas
persiapan persalinan pada usia
kehamilan 30 minggu memiliki

inkontinesia unn yang lebib

Inkotinensia urin pada

, dan pcrubshan fisiologis

bawah traktus urinarius.
senam hamil dengan

otot I'il\.ll’ panggul dapat

an resistensi uretra dan

menanbah kekuatan

wuretra (Miqueluitti e al,

mafasan, teknik
cnyamanan padu
| yang ibu rasakan
ik relaksas: pernafasan ini
dilakukan ﬂl&rm 30 meait, dengan

cara ibu Tarik_nafas dalam dari
ludum: _mt.nlsuklu oksigen yang
masuk ke dalam yang kemudian
dikeluarkan oleh mwlut. (Fitriani,
2013)

'mi

Parsalinan

» Mengurangi nyeri kontraksi
pada proses menjelang
persalinan

» Mengurangi kecemasan dalam
menghadapi proses persalinan

» Birthing ball berperan membantu ibu
saal Inpartu Kale | persalinan dalam
memajukan persalinannya, selain itu
juga dapat digunakan dalam berbagai
posisi, nusaloya dengan duduk di
atas bola dan bergoyang-goyang
membual rasa nyaman dan
membantn kemajuan persalinan
dengan menggunakan gravitasi sambill




meningkatkan pelepasan endorphin
karena clastisitas dan lengkungan
bola merangsang reseptor dipanggul
yung bertunggung jawab untuk
mensekresi endorphin (Kumniawati,
2017).

» Dukungan suami dalim proses
persalinan akan memberikan efek
pada ibu yaitu dalam hal emosi,
emosi ibu yang tenang yang

menyebobknn sel sel sarafnya

‘ngkat yang
g unda bayi sening
ecil, menyusai lebih

sering dari basm)n dan terjadi

peningkatan berat badan (Devi,
2020)

» Pemberian kacang hijau atau sari
kacang hijau (sari kacung hijau yang
dijual dipasaran) efekuf
meningkatkan produksi ASI karena




kacang hijau mengamdung polifencl
dan flavonoid yang dapat
meningkatkan produksi asi (Jalilah,
2019)
BBL » Pijat bayi dapat merangsang
» Memperbaiki pola tidur bayi | Keluarnya hormon tdur (melaonin).
yang terganggu karena bayi ngan hormon tersebut yang|
sering menangis pada siang akan membuat kualitas tidur bayi
huifun enielang B baik (Fitria, 2019).
menjelang sore hari
> ‘Melibackin perait kelmiga | Driwngan kelmrgn m@hpskan fakior




Terpenuhinya
kebutuhan fisik
dan psikologis
pada masa
kehamilon

seperti perut
terasa makin

memberikan
asupan nutrisi
vang balk
pada
kehamilannya




herat Janin dalam
rahim
Terpenuhinya Klicn 1.Faktor | Buat
kebutuhan fisik | mendapatkan Pendukung kesepakatun
dan psikologis edukasi Suami klicn dengan  klien
pada masa tentang dan keluarganya | untuk
kehamilan penyehah mendukung dun melnkukan
dengan ketidaknyama membantu ibu Scnam hamil di
berkurangnya nan serta cara untuk rumah secara
ketiduknyaman mengurangi melakukan rutin
pada kun : m h
ANC ke-2
seperti n
pungggung
bawah dan
| senng BAK
Terpenuhiny
kebutuhan
dan psikolo klien
pada masa |
kehamilan a :
dengan il di
berkurangny
ketidakn 2
pada kunj
ANC ke-3
seperti 1 dapat
Bravon hic [{ 1
dan_ nyct::‘ S Tida sl
n
nyen
]
1 L
'l'elp_?nuhinyn Klien 1. Buat
~ kebutuhan | lebih nyaman kesepakatan
fisik dan karena diberi Suami kliecn mau dengan ibu agar
psikologis pada | afirmasi membaniu ibu mau melakukan
masa persalinan | pesinf untuk melakukan asuhan Rirthing
dengan schingga Birthing ball dan| ball untuk
mempersiapkan lebih siap mau memberikan membantu dan
ibu dalam pada saat dukungan seperti mempercepat
menghadapi mengzhadapi sentuhan (pijatan)|  penurunan
persalinan proses dan Afirmasi janin dan




normal tanpa
msd cemas serta
mengurangi rasa
nyeri saat
kontraksi pada
menjelang
persalinan

dialami ibu

persalinan
serta teknik
relaksasi dan
asuhan
Birthing ball

kepada ibu

2.Faktor
Penghambat
Tidak ada

Tempenuhinya
kebutuhan fisik kesepakatan
dan mendapatkan. dengan suami
psikologis pada klien untuk
masa edukasi untuk | dan bekerjasama melakukan
kunjungan nifas | mendukung dalam melakukan pijat oksitosin
7 hari dengan masa nifes 7| pyat oksitosin melakukannya
meningkatkan hari agar kepada ibu, svami di rumah
pengetahuan produksi bersediu 2. Buat
dan produksi ASI memberikan kesepakatan
ASI ibu serta meningkat natrisi_yuang baik kepada suami

2. Memotivasi ibu

melakukan
teknik relaksasi
untuk
penurunan rasa
nyeri

persalinan

dan memberikan
Afirmasi positif
bahwa ibu

dapat melalui




agar ibu dapat
beristirahat
yang cukup

Kebutuhan
dan

psikologis p

ibu tentang
nutrisi pada
masa nifas,
olahraga ringan
serta ibu
termoti vasi
untuk memakai
KB saat
kunjungis
berikutnya

dengan pijat

produksi ASI,
olah raga
ringan sctelah
melahirkan
serta KB

pascasalin

untuk ibu dirumah|
serta suami  mau
membanty secara
bergantian dengan
ibu dalam
mengurus bayi
nya pada saat ibu
istirahat

2.Faktor

Penghambat

klien untuk
memberikan
sari kacang
hijau seperti
produk
alternatif sari
kacang hijuu
yang dijual

putih 14 gelas
perhani  ogar
j produksi ASI

pagi selama 20-30  meningkat.
meail serti 2, Memotivasi
mendukung ibu klien dan buat
dalam program kesepakatan
KB pascasalin dengan suami




klien agar
2.Faktor mau menemani
Penghambat ibu melakukan
. olahraga ringan
Tidak ada seopsit hedilin
pagi selama 20-
30 menit agar
otot-otor setelah
melahirkan
menjadi rileks
. Dukungan suami

Terpenuhinya
kebutuhan fisik

pada masa

( memberikan
BBL agar bayi | cdukasi

salep mata
mendapatkan tentang tanda pandangan terbuka chloramphenic
salep mata, bahaya pada dan mau ol 1% pada
injeksi vitamin hayi serta menerima saran kedua mata
K dan pemberian serta masukan bayi, injeksi
imunisasi HBO | salep mata, dari bidan vitamin K |
serta injeksi terhadap mg IM dipeha
meningkatnya vitamin K pemberian salep kiri bayi serta
pengetahuan mata, injeksi imunisasi HBO




orang tua dan imunisasi | vitamin K dan IM pada
tentang tanda- HBO imunisasi HBO paha kanan
tanda bahaya pada bayinya 2. Buat
pada bayi kesepakatan
dengan suami
ul’.t:;nmbnt g4n. kkin
Tidak ada yaipk
memberitahu
bidan bila
bayi
mengalami
i
inggi,
dan
‘ ) 1
Terpenuhiny
kebutuhan dun
pada masa a lu
neonatus 6
untuk
menin an ibu
pengetabuan ;
orang tua a an
dalam 2 I
melakukan ik inya
perawatan 2.Fa
baymya Pe
a
cari
a
tali
. .
talt & T
bayi
Terpenuhinya Klien dan p I. Dukungan
kebutuhan fisik | suami Pendukung keluarga dan
pada masa mendapatkan Suami dan klien suami perlu
neonatus 7 hari | edukasi memiliki ditckankan
untuk tentang pandangan terbuka pada
meningkatkan pentingnya dan mau pemberian ASI
pengetabuan pemberian menerima saran eksklusif
orang fua ASI eksklusif | dan masukan dan




hari untuk

eksklusil

1.1. Kehamilan

dalam memwart selama 6 hidan mengenai

bayinya scrta bulan ASI cksklusif

keterlibatan 2.Faktor

keluarga Penghambat

khusnsnya Tidak ada

suami dalam

pemberian ASI

eksklusif

Terpenuhinya Klicn dan 1.Faktor 1. Membuat
kebutuhan fisik suami Pendukung kesepakatan
puda masy memiliki Suami dan klicn kepada klien
neonatus 16 perseps memiliki zar dap:

Selama kehamilannya Ny A rajin melakukan kunjungan ANC

sebanvak 10 kali di RSAL dr. Mintohardjo. pada trimester | melakukan




pemeriksaan Kehamilan sebanyak 3 kali, pada trimester Il sebanyak 3 Kkali,
peda tnmester Il sebanyak 4 kali. Hal im sesuai dengan teon bahwa
standar asuhan kehamilan yaitu dua kali pada trimester | (sampai usia
kehamilan 12 minggu), satu kali pada trimester 11 (usia kehamilan 20-26

minggu) dan tiga kali pada trimester 1 (usia kehamilan 30-40 minggu)

(Kemenkes RI, 2020).

atau kehamilan ganda yang dapat menyebabkan sulitnya persalinan secara
normal tidak terdeteksi serta komplikasi atau penyakit penyerta selama masa




penyakit  genetik  seperti  dinbetes, hipertensi, atau  cacat  kongenital,
preeklamsia tidak dapat terdeteksi (Depkes, 2012). Menurut Peuulish
tidak ada kesenjangan antara teori dan prakik karens Ny A telah memenuhi
standar kunjungan Antanatal Care.

1. Kunjungan ANC ke |

Pada kunjungan ANC ke 1| Ny A usia kehamilan 35 minggu,

G
. L, o\
nuik sckitar % kg se TEJT,AE ﬂ;-_ﬁ‘r

dipantau agar tidak meng

yang berlebihan
ataupun sebaiknya tdak mengalami peningkatan berat badan  Kenaikan
berat badan rersebut didukung dengan asupan nutrisi vang baik pada saat
hamil (Huliana, 2011).

2. Kumjungan ANC ke 2




Pada kunjungan ANC ke 2 Ny. A usia kehamilan 36 minggu
mengatakan senng buang ar kecil dan nyen pada punggung bawah,
Peningkatan  frekuensi  berkemih  dischabkan oleh tekanan uterus  karena
turunnya bagian bawah janin schingga Xandung kemih tertekan, kapasitas
kandung kemih berkurang dan mengakibatkan frekuensi berkemih meningkat

(Manuzba, 2014). Cam mengmtasinya yaitu dengan menganjurkan jangan

inkontincsia
terjadi Karen:

fisiologis  bay

pada kehamilan trimester Il karena berkaitan dengan peningkatan berat
badan akibat pembesaran rahim dan peregangan dari otot penunjang, Karena

hormon reluksan (hormon yang membuat otot relaksasi dan lemas) yuang




dihasilkan oleh tubuh (Yani, 2014). Ibu hamil sangat membutuhkan tubuh
yeng segar dan bugar agar dapat menjalankan rutimitas. Adapun kondist
twbuh yang demikian dapat diupayakan dengan olah wbuh yang sesuai
dengan ibu hamil yaitu senam hamil (Purwati & Agusting, 2016). Wakw
peloksanaan senam hamil dianjurkan dilakukan saat kehamilan memasuki

trimester ketiga, yaitu 28-30 minggu kehamilan (Farida & Sunarti, 2015).

Tiga
latihan peng
berfungsi
memelihara
baik dapat

meminimalka

Senam
oleh ibu
memperkuat
memprakicka g ¥ amb video

diri youtube

3. Kunjungan

secara teratur, melakukan evaluasi ibu mengatakan frekuensi BAK dan nyeri
punggung bawah vyang dirasakan sudah berkurang. Karena latihan senam
hamil tidak dapat dikatakan sempurna bila pelaksanaannya tidak disusun

secara  teratur dan  intensif (Rahmawati, Rosyidah & Marharani, 2010).




Penelitian im sejalan dengan penelitian Hamdiah (2020), tentang Pengaruh
Semam Haml Terhadap Nyen Punggung Ibu Hamul Tnmester Il Di Khnik
Etam Tahun 2019, hasil penclitiannya menunjukkan bahwa adanya
penurunan intensitas nyeri punggung pada ibu hamil sebelum dan sesudah
melakukan  senam  hamil  dimana  terodinya  penurunan  nyeri punggung

dikarenakan senam bermanfaat selama hamil antara lain seperti mengurangi

sementara,

segera hilang

asli, Kontrak:

sakit perut bagian bawah memasuki trimester ketiga (Husin, 2014). Asuhan
yang diberikan yaitu teknik relaksasi pemafasan. teknik ini memberikan

kenyamunan  pada  Ketidaknyamanan  yang ibu  rasakan, Teknk relaksasi




pernafasan ini dilakukan selama 30 menit, dengan cara bu Tarik nafas
dalam dan hidung merasakan oksigen yang masuk ke dalam yang kemudian
dikelvarkan oleh mulut, (Fitriani, 2013).
1.2.Asuhan Persalinan

Saat memasuki  proses persalinan. usia  kehamilan Klien vain 38
minggu, berlangsung dalam keadaan normal, tanpa ada komphikasi dari kala

I sampai
tanggal 10
yaitu Ny, A

3x/10 menit

‘minggu) 1

dikemukokan

pematangan

memiliki ke

terintegrasi  dan  lengkap serta dengan it vensi yang minmimal schingga
prinsip keamanan dan kualitas pelayanan tetap terjaga pada tingkat yang
optimal.




Asuhan persalinan kala | yang diperoleh ibu sesuai dengan standar
asuhan persalinan normal menurut JNPK-KR  (2017), yaitu  melakukan
pemanizuan  proses persalianan, melakukan asuhan  sayang  ibu  dan
mempersiapkan  perlengkapan  untuk  menolong  persalinan.  Pemantavan
persalinan yang dilakukan meliputi pemantavan  kemajuan  persalinan  dan

pemantzuan kesejahteraan ibu dan janin. Pemantauan kemajuan persalinan

juga dilak

£, H#,__

N § ‘T"
‘1.-.

TEITAS ™

y dirasakan oleh ibu

menyebabkan hormone steroid dan  Katekolamin lepas, sehingga dapat
manimbulkan ketegangan otot polos dan vasokonstriksi pembuluh darah.
Kecemasan yang belum teratasi juga akan dapat memicu meningkatnya

nyert pada persalinan (Wijayanti, Sumiyati, and ... 2019).




Penanganan yang dilakukan untuk mengurangi kecemasan dan nyeri
persalinan bisa secara farmakologi, maupun non farmakologi. Penanganan
non farmakologi seperti birthing ball. Bola ini berperan membaniu ibu saat
inpartu Kala | persalinan dalam memajukan  persalinannya, selain i juga

dopat digunakan dalam berbagai posisi, misalnya dengan duduk di atas bola

dun  bergoyang-goyang membuat msa nyaman dan membantu  kemajuan

E‘;‘-

na dapat mempengaruhi
psikologis ibu. Dukungan suami dalam proses persalinan akan memberikan
efek pada ibu vyaitu dalam hal emosi, emosi ibu vang fenang vang

menyebabkan  sel-sel  sarafnya mengeluarkan  hormon  oksitosin  yang




reaksinya akan menyebabkan kontraksi pada rahim pada akhir kehamilan
untuk mengeluarkan bay! (Hidayan & Ullah, 2019).

Dukungan minimal berupa sentuhan dan  Afirmasi  positf  yang
membuat nyaman serta memberi penguatan pada ssat proses  persalinan,
Dukungan fisik yang dapat diberikan dapat berupa kontak mata, memegang

tangan, dan menggosok punggung (Setyowati & Mursini, 2017). Bentuk

“AsiTAs W

Kalimat Afirmasi yang diberd
proses kehamilan dan siap untuk menys persalinan dengan baik dan
menyenangkan”, “Kelahiranku berjalan aman dan lancar untokkn dan

bayiku".




Penulis juga mengajarkan teknik  pernafasan  panjang  dari hidung
kelvarkan perlahan melalu mulut sehingga tubuh menjad: nleks, nyaman,
mengatasi rasa takut dan sukit schingga respon wbuh akan mengeluarkan
hormone  endorphin yang menimbulkan  rasa senang  serta meningKatkan
kontraksi yang dapat mempercepat kemajuan  persalinan. Hal ini sesuai

dengan penelitian Taqwin (2018), yang mengatakan babwa teknik relaksasi

2

inspeksi  tumpak tekanan  pada perincum  menonjol, dan  vulva
membuka. Setelah dilakukan pemeriksaan dalam didapatkan hasil pembukaan
lengkap. Persalinan kala dua dimulai ketika pembukaan serviks sudah

lengkap atau 10 ¢m dan berakhir dengan labirmya bayi. Adapun yuang




menjadi  tanda  dan  gejala kala 1l yaitu: ibu merasa  ingin  meneran
bersamaan dengan terjadinya kontraksi, ibu merasakan adanya peningkatan
tekanan pada rekium dan atau vaginanya, perineum menonjol, vulva- vagina
dan sfingter ani membuka, dan meningkatnya pengeluaran lendir bercampur
daruh (JNPK-KR, 2017). Berdasarkan teori gejala yang dialami, memang

benar ibu telabh memasuki kala Il persalinan.

Pada

pervaginam < 500cc setelah kala
Pemulis scpendapat dengan pernvataan diatas, karena dani hasil observasi
perdarahan kala 11 pada Ny. A tidak melebihi 500cc yakni berkisar +100

ce dari keluarnya bayr hingga pelepusan atau pengeluaran wuri (placenta)




yeng berlangsung tdak lebih dari 30 menit. Dalam hal im tidok ada
kesenjangan antara teort dan prakuk di lahan pada proses kala Il

Pada kala IV, pukul 16.15 WIB plasenta telah lahir, tidak ada
robekan jalan lahir, TFU scpusat, kontraksi uterus baik, kandung kemih
koms.h 120/80 mmHg, nadi 80 x/menit, respirasi 20x/menit,
‘subu 37°C, perdarahan +100cc. Pemantauan kala IV yang dilakukan meliputi

nadi. tngg

Penulis (i KeCl ‘ n Kala

IV penting u
kemauan ibu
han kala IV di lembar

‘sesuai  dengan standar asuhan

persalinan dan tidak ada kesenjangan antara teori dan praktik.




1.3.Asuhan Bayi Baru Lahir

Bayt Ny. A lahir pada tanggal 10 Mea 2023 pukul 1605 WIB .
Setelah bayi lahir dilakukan penilaign sepintas bayl cukup bulan, bayi ndak
megap-megap, warna kulit tidak cyanosis, bayi bergerak akif dan langsung
dilakukan penilaian Apgar Score 9/10. Hal ini berdasarkan teori yang

dikemukukan (Sukarni, 2014) yang menyatakan bahwa segera setelah bayi

cukup bulan

bayi terlihat
normal/tidak.
Saifuddin
AS 7-10. as
apabila nilai
dan praknk.

denyut jantung bayi (110-180 kali p ienit). Subu twbuh (36,5°C-37°C),
Pernafasan (40-60 kali per menit). Pemeriksaan antropometri menurut Berat
badan (2500-4000 gram), Panjang badan (44-53 c¢m), Lingkar kepala (31-36

cm), Lingkar dada (30-34 cm) schingga penubis sependapat tidak  ada




kesenjangan antara teori dengan prakiik bahwa pemeriksaan antropometri
peda bayl normal dan tidak ada masalah.

Neonatus telah BAB 1x berwama hitam dan BAK 1x kekuningan,
Hal ini berdasarkan teori yang di kemukakan oleh (Saifuddin, 2014) bahwa
peda masa neonatal saluran pencernaan mengeluarkan tinja pertama biasunya

dslam dua pulub empat jum pertama berupa mekonium (berwarna hitam

kehijauan). d
14.Asuhan
Masa

pemulihan

tidak ada robekan jalan lahir, perdarahan normal. Ny. A mengganti

pembalut setiap habis BAK/BAB. Penulis memberikan KIE kepada Ny. A

tentang tanda bahaya ibu nifas, kebutuhan dasar nifas,




Hal im berdasarkan teori Menurut Suherm, ef af (2013) bahwa tujuan
Kumjungan pertama, waktu 6-8 jam setelah post partum : mencegah
perdarahan  masa nifas, mendeteksi dan  merawat penyebab perdarahan,
memberi  konseling  pada  ibu  atau  keluarpga  cara mencegah  terfadinya
perdarahan. mobilisasi dini, pemberian ASI awal, dilakukan rawat gabung

ibu untuk melakukan hubungan awul antara ibu dengan bayi, menjuga bayi

Diberikan pula KIE agar teru

bulan dan dilanjutkan sampai usia 2 twhun. Hasil penelitian sebelumnya
teatang pengaruh pijat oksitosin terhadap produksi ASI ibu post partum
menunjukkan bahwa ada pengaruh pijat oksitosin terhadap produksi ASI

dengan indikasi berat badan bayi, [rekuensi bayr menyusui, frekuensi bayl




BAK dan lama bayi tidur setelah menyusu dengan rata-rata 3070 gram,
rata-rata  frekuenst BAK 5 kali pada han pertama, rata-rata frekuenst
menyusui bayi pada 24 jaom pertama 8 kali, dan lama bayi menyusui 2.17
Jam pada hari pertama. Semua indikator diatas meningkat pada hari ke 7
dan 14 (Suryani & Astuti, KH, E, 2013). Pentingnya peran suami dalam

mendukung ibu selama memberikan ASI memunculkan istilah Breasfreeding

kedua setelah

karbohidrat. Kandungan protein dalam kacang hijau wvaitu 20-25 %. Ibu
selama  laktasi  sangat memerlukan protein  tnggi, terutama  protein

mengandung  wsam  amino agar dapat merangsang  sckresi ASL Menurut




penelitian  Jalilah  (2019)  yang  dilakukan dimana  ibu  menyusui  yang
diberikan san kacang hijau (sampel menggunakan sart kacang hiyjau ulta
250 ml) yang diminum 2x sehari sebanyak 250 ml selama 6 han produksi
ASI meningkat, hal ini dapat dinilai dari kenaikan berat badan janin yang

ditimbang setelah | minggu pemberian mengalami peningkatan.

Penulis berpendapat tidak ada kesenjangan antars teori dan praktik

Oy W
by

By TS vl
. CVEITAS NPT

terus memberikan ASI saja san nutrisi dan pola aktivitas

pasca melahirkan dengan intensitas ringan sampai sedang selama 30 menit
yaitu 3 sampai 5 kali dalam seminggu seperti jalan pagi.
Pada kunjungan nifas ketiga diberikan konseling tentang KB hal ini

scjalan dengan teori Dewi (2014) saluh satu ssuban yang dibenikan pada




kunjungan ketiga nifas adulah konseling KB secarn dini. Bidan memberitahu
ibu untuk kunjungan mifas keempat yaitu pada tanggal 21 Jum 2023 atau
sesegera mungkin jika ada keluhan. Sehingga disimpulkan bahwa pada masa
nifas tidak terdapat kesenjangan antara teori dan praktik.

4. Kunjungan ke empat yaitu asuhan 42 hari post partum.

Keadaan umum : baik Tanda tanda vitsl TD : 110/70 mmHg, Nadi

tidak lecet,
baik konsiste
lochea alba t
ada oedema

dilakukan 3-7 hari, KN-3 dilakukan 8-28 hari. Penulis berpendapat bahwa

tidak ditemukannya kesenjangan antara teori dengan praktik.

. Kunjungan neonatus 6 jam setelah kelahiran bavi




Penulis melakukan pemantauen, keadaan umum neonatus baik, nadi,
pernafasan, serta suhu tubuh  meomatus dalam  batas normal, neonatus
menangis kuat, tali pusat terbungkus, neonatus mengkonsumsi ASI. Salah
satu asuhan yang diberikan adalah menjelaskan cara perawatan tali pusat
kepada ibu, menurut Prawirohardjo (2014) tujuan dari perawatan tali pusat

inlah menjaga usgar tali pusat tetap kering dan bersih. Memberitahu ibu

telah mendapatkan imunisasi H D23 dan imunisasi Polio-

0 pada 11 Mei 2023 di RSAL dr. ) hardjo. Salah satu asuhan yang
diberikan adalah menganjurkan pada ibu untuk memberikan ASI pada
bayinya tiap 2 jam sekali atau setiap bayi menginginkan selain itu menjaga

kehangan bayi, menjemur buyi sctiap pagi hard, memantau Kondisi bayi baru




lahir yaitu pola tidur 16 jamv/hari, pola BAB 3 sampa 4 kali/hari dan BAK
5 sampa 6 kalvhan, mengmgatkan kembali pada ibu tanda bahaya bayi
baru lahir,

Menure peouls
karena  penulis  sudah  melakukan pemeriksaon sesuai  dengan  waktu
kunjungan yang di tetapkan dan dari hasil pemeriksaan bahwa By, Ny. A

mengalami m

ekslusif dll,

meningkal B
kuat, Tidak
BB. Asuhan
menjage ke

diperlukan bayt

sering menangis schingga adanya pandangan dari orang tma klien bahwa
bila bayi rewel menandakan bayi haws dan ASI nya Kkurang dan perlu

ditambahkan susu formula. Bayi rewel memiliki banyuk wti bukan hanya




merasa haus dan lapar melainkan hisa Karena mengantuk. atau perasaan
tidak nyaman lamnya. Menangis juga membantu bayr mengungkapkan apa
yeng ia lihat, dengar, aau sensasi lainnya yang terlalu kuat baginya.
Menurut  (Mustihawn, 2009) ASI Eksklusif  yaitu  AST tanpa  diberikan
tambahan apapun, saluh satunya untuk memberikan kekebalan tubuh pada
buayi. Pemenuhan nutrisi dari awal bayi luhir hingga kunjungan ke |1l
berupa  ASI
eksklusit, F

lain adelah

bayi dan ibu. Tidur dan
mempengaruhi pertumbuhan dan perkemh
tertidur, hormon pertumbuhan disekresi lebih banyak tiga kali dibandingkan
saal bayi terbangun (Tang, 2018). Pyat bayi dapat membuat otot bayi lebih

Kual, imunitesnys meningkat, menuikkan berat badan buyl, mengurangi rasa




sakit, dan membuat tidur bayi lebih lelap. Pijat bayi bisa merangsang otot
motorik, memperbaiki kekebalannya serta menambah jumlah produksi darah
putih yang membuat menjadi lebih sehat (Saputri, 2019).

Didukung aleh Febriyanti, er al (2020), bahwa stimulasi  pijat
dilakukan pada bayi akan merangsang sckresi beta  endorphin  hormon.

Hormon ini  adalah  hormon  yung mempengaruhi  pertumbuban  dan

12.1.

mempertahankan  Keschatan bagi ibu dan anak serta dapal membantu

mengurangi keluhan dari masa kchamilan, persalinan, nifas dan bayi
baru Jahir.
3. Pada masa kchamilan Ny. A rndak ditemukan ketidaknormalan atau




komplikasi, untuk mengurangi ketidaknyamanan pada tnmester 111 Ny. A
melakukan asuban  senam  hanul secara rutin sesuar nstruksi  bidan
sehingga permasalahan yang ditemukan bidan dapat di atasi.

4, Asuban Contunity of Care (COC) pada Ny. A berjakan sesuai apa yang

Ny. A harapkan yaitu melohirkan dengan kehamilan cukup bulan dan

secara normal dengan tidak sdunya trauma, ibu dan bayi dalam keadzan

Dengan simpulan diatas, maka penulis menyampaikan saran sehagai

berikut:




1. Bagi institusi diharapkan dapat mempertahankan kualitas pendidikan bagi
mahasiswa  dengan penyediaan fasilitas sarana dan prasarana yang
mendukung peningkatan kompetensi mahasiswa di bidang bidan profesi
yang berkualitas.

2. Bagi RSAL dr. Mintohardjo diharapkan  dapat  meningkatkan  mutu

pelayanan khususnya dalam memberikan standar pelayunan asuban pada

dipelayansn kesehatan akar n secara komperhensif

dengan baik sechingga tercapai derajat keschaman ibu dan bayi secara

maksimal.




b. Dapat menambah wawasan dan pengetahuan pada ibu dan keluarga
fentang perawatan masa hamil, bersalin, bavi baru lahir, nifas, dan

neomaius sehingga dapat menjalaninya tanpa adanya komplikasi.




Manajemen Asuhan Kebidanan Berkesinambungan Pada Ny. A
diRSAL dr. Mintohardjo Jakarta Tahun 2023
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MIDWIFE PROFESSIONAL EDUCATION STUDY PROGRAM
FACULTY OF HEALTH SCIENCES
NASIONAL UNIVERSITY

PIVI DEWI ARYANTI
225491517035

MIDWIFE’S FINAL SCIENTIFIC WORK, JULY 2023
A CONTINUITY OF MIDWIFERY CARE MANAGEMENT FOR MRS. A AT RSAL DR.
MINTOHARJO JAKARTA IN 2023

The high MMR in the central Jakarta area has encouraged midwives to make efforts to accelerate
the reduction of MMR through the national health system program. By providing continuous
midwifery care, a relationship will be established between the midwife and the client onan ongoing
basis so that problems encountered during pregnancy, childbirth, newborn, postpartum and
neonates can be handled properly.

The aim of the research was to carry out continuity midwifery care during pregnancy, childbirth,
newborn, postpartum and neonates for Ny. A G4P2A1 at RSAL dr. Mintohardjo Jakarta.

The care method used is primary data using observation, anamnesis, and midwifery examination
results directly to the client. Secondary data was obtained by conducting laboratory tests, the MCH
book as a record of the client's progress. In addition, through literature studies.

The results of continuous midwifery care for Mrs. A during the third trimester of pregnancy were
discomfort and complementary care for pregnancy exercise and relaxation was given. Delivery
Mrs. A was running normally, complementary birthing ball care and affirmations were given to
Mrs. A to reduce anxiety and accelerate head loss. The puerperium of breast milk production Mrs.

visits and baby massage are given to improve the quality of the baby's [ > b
development. The conclusion from the continuity of care case study o A (‘}“41:223 ntil\42
days postpartum is the importance of conducting comprehensive midwifery r\:g ly ddtéction

Keywords : COC, complementary and herbal.
References: 93 (2009-2020).
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