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Lampiran 1 Surat Ijin Permohonan Pengambilan data dari FIKES 

 

 

 

 

Dekan, 
 

 
 
 
 
 

Prof. Dr. Retno Widowati, M. 

 

 

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

 

 
 
 

 

Nomor        : 507/D/SP/FIKES/X/2023 
Lampiran    : - 
Perihal       : Izin Studi Pendahuluan dan Penelitian 

Jakarta, 21 Oktober 2023

 

 
 

KepadaYth : Kepala Puskesmas Cikampek 
Jalan Ahmad Yani No 50, Cikampek, Karawang. 

 

 
 

Dengan hormat, 
 

Pimpinan   Fakultas   Ilmu   Kesehatan   Universitas   Nasional   Jakarta 
dengan ini menerangkan bahwa : 

 
Nama                      : Martinawati 
NPM                        : 225491517091 
Program Studi         : Pendidikan Profesi Bidan 
No. Telepon/HP      : 08128314207 

 

 
 

Mahasiswa  tersebut  bermaksud  melakukan  Izin  Studi  Pendahuluan 
Dan Penelitian yang diperlukan dalam rangka penulisan Karya Ilmiah 
Akhir Bidan dengan judul Manajemen Asuhan Kebidanan 
Berkesinambungan pada Ny. Y di Puskesmas Cikampek Karawang 
Tahun 2023. Adapun sebagai pembimbing Karya Ilmiah Akhir Bidan 
mahasiswa tersebut,yaitu : 

 
Pembimbing 1: Dr. Nurul Husnul Lail, SST., Bdn,. M.Kes. 

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

 
Demikian surat ini kami sampaikan, atas perhatian dan kerjasamanya 
kami ucapkan terimakasih. 

 
 
 
 
 
 
 

 
Si. 
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Lampiran 2 Balasan Surat Ijin Studi 
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Lampiran 3 Informed Consent 
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Lampiran 4 Manajemen Asuhan Kebidanan pada Ibu Hamil 

Manajemen Asuhan Kebidanan pada Ibu Hamil Ny. Y 32 Tahun G2P1A0 

Hamil 34 Minggu di Puskesmas Cikampek Karawang Tahun 2023 

 

I. PENGKAJIAN 

A. Identitas/Biodata 

Nama Ibu : Yeni Rahmawati Nama suami : Junaedin 

Umur : 32 Tahun Umur : 35 Tahun 

Suku : Sunda Suku : Sunda 

Agama : Islam Agama : Islam 

Pendidikan : SMU Pendidikan : SMP 

Pekerjaan : IRT Pekerjaan : Buruh Harian Lepas 

Alamat : Dusun Sentul 02/01   

Desa DawuanTimur 

Alamat : Dusun Sentul 02/01   

Desa Dawuan Timur 

Gol. Darah : O/+ Gol. Darah : A/+ 

Telp : 08588525**** Telp : 085811232**** 

 

B. Data Subjektif 

Nama Mahasiswa Martinawati 

NPM 225491517091 

Tempat Praktik Puskesmas Cikampek 

Pembimbing 
1. Dr. Nurul Husnul Lail, SST.,Bdn.,M.Kes  

2. Wiwi Dwi Gayantini,S.ST. Bd 

Tanggal Masuk 10 Oktober 2023 

No. Register 001 

http://www.unas.ac.id/
mailto:fikes@civitas.unas.ac.id
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Pada hari Selasa tanggal 10 Oktober 2023 pukul 12.30 WIB 

1. Keluhan utama: Sakit punggung yang hilang bila sudah beristirahat 

2. Riwayat Menstruasi : 

a. Menarche : 12 Tahun 

b. Siklus  : 28 hari, Teratur  

c. Banyaknya : 3 kali ganti pembalut /hari 

d. Lamanya : 5-6 hari 

e. Sifat darah : Hari ke 1 flek kecoklatan, hari ke 2 mulai banyak 

  berwarna merah 

f. Dismenorhoe : tidak ada 

3. Riwayat perkawinan 

a. Status perkawinan : Sah Kawin : 1 kali 

b. Kawin I    : Umur 23 tahun. Suami umur 2 tahun 

c. Lamanya           : 9 Tahun.  

4. Riwayat kehamilan, persalinan dan nifas yang lalu 

 

Anak 

 

Kehamilan Persalinan Bayi Nifas 
Penyuli

t 

No Tahun 
Umur 

(mg) 
Tempat Jenis Penolong JK 

BB 

(g) 

PB 

(cm) 
Cacat 

Perdaraha

n 

Infeks

i 

1 2014 Aterm TPMB 
Sponta

n 
Bidan L 4000 51 Tidak Tidak Tidak 

Tidak 

ada 

2 
Hamil 

ini 
           

 

5. Riwayat kehamilan sekarang: 

http://www.unas.ac.id/
mailto:fikes@civitas.unas.ac.id
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a. HPHT : 15 Februari 2023 

b. TPP  : 22 November 2023 

c. Hamil muda: 

-  Keluhan : Mual muntah 

-  ANC  : 3 kali, Teratur 

- Tempat periksa: TPMB, Posyandu dan Puskesmas  (Cek Lab dan 

USG) 

- Imunisasi : TT2 

- Penyuluhan yang pernah didapat: KIE nutrisi pada kehamilan dan 

pentingnya istirahat yang cukup 

d. Hamil tua: 

- Keluhan : Nyeri punggung dan nyeri atas symphisis 

- ANC  : ≥ 8 kali 

- Tempat periksa: TPMB, Posyandu dan Puskesmas 

- Imunisasi : TT3 

- Penyuluhan yang pernah didapat : KIE Tanda bahaya Kehamilan dan 

Persiapan menyusui 

6. Riwayat penyakit yang lalu/Operasi: Tidak ada 

7. Riwayat penyakit keluarga (sistemik): 

a. Hipertensi  : Tidak ada 

b. Jantung  : Tidak ada 

c. Diabetes mellitus : Tidak ada 

d. Hepatitis  : Tidak ada 

e. Ginjal  : Tidak ada 

f. TBC  : Tidak ada 

g. Lain-lain  : Tidak ada 

http://www.unas.ac.id/
mailto:fikes@civitas.unas.ac.id
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8. Riwayat ginekologi: Tidak ada 

9. Riwayat Keluarga Berencana  

a. Alat kontrasepsi yang pernah digunakan  : Suntik 

b. Lamanya penggunaan kontrasepsi tersebut : 8 tahun 

c. Keluhan selama penggunaan   : Tidak ada 

d. Alasan melepas kontrasepsi tersebut  :Ingin mempunyai 

anak 

e. Rencana kontrasepsi berikutnya   :Suntik 3 Bulanan 

10.  Pola pemenuhan kebutuhan sehari-hari 

a. Psikososial: 

- Perasaan ibu terhadap kehamilan ini: Senang dengan kehamilannya 

- Reaksi keluarga   : Senang dan mendukung 

karena kehamilan yang sangat di nantikan 

- Pengambilan keputusan dalam keluarga: Suami  

- Tempat melahirkan yang direncanakan : TPMB  

b. Pola nutrisi : 

- Frekuensi : 3 kali sehari 

- Jenis makanan : Nasi, sayur-sayuran, ikan, daging, Tahu tempe dan 

buah 

- Nafsu makan  : Awal kehamilan nafsu makan berkurang untuk 

sekarang makan seperti biasa 

- Pantangan : Tidak ada 

- Alergi  : Tidak ada 

BAK: BAB 

- Frekuensi : 5–6 x/24 jam - Frekuensi : 1 x/24 jam 

http://www.unas.ac.id/
mailto:fikes@civitas.unas.ac.id
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c. Pola eliminasi : 

d. Pola personal hygiene  

- Mandi: Frekuensi   : 2-3 x/24 jam. Pakai sabun: ya 

- Oral: sikat gigi    : 2 x / 24 jam 

- Cuci rambut: Frekuensi : 1 x/24 jam. Pakai shampo: ya  

e. Pola istirahat dan tidur: 

- Lama tidur      : 7-8 jam/hari dari pukul 21.00-05.00 wib, 

jarang tidur siang. 

- Kebiasaan sebelum tidur : Baca doa sebelum tidur 

- Keluhan      : Tidak ada 

f. Aktivitas 

- Waktu bekerja : 3 jam/hari.  

- Kegiatan : Pekerjaan sehari hari di rumah dan Mengelola  

warung Jajanan anak2 dll di rumah 

- Keluhan     : Tidak ada 

g. Pola kebiasaan yang mempengaruhi kesehatan: 

- Merokok   : Tidak  

- Minum minuman beralkohol : Tidak 

- Obat-obatan/jamu   : Tidak 

h. Seksualitas 

- Frekuensi      : 1-2 x/minggu 

- Keluhan yang dapat mengancam kehamilan   : Tidak ada 

C. Data Objektif 

- Warna    : Jernih - Konsistensi : Lunak 

- Keluhan  : Tidak ada - Warna : Kuning kecoklatan 

 - Bau : Khas feses 

 - Keluhan : Tidak ada 

http://www.unas.ac.id/
mailto:fikes@civitas.unas.ac.id
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❖ Pemeriksaan Umum 

1. Keadaan umum  : Baik  

2. Kesadaran  : Composmentis 

3. Tinggi Badan : 151 cm 

4. BB sebelum hamil : 49 Kg 

5. BB saat ini  : 61 Kg 

6. Lila   : 29 cm 

7. Tanda-tanda vital  

- Tekanan Darah : 110/70 mmhg 

- Nadi  : 80 x/menit 

- Pernapasan : 20 x/menit 

- Suhu  : 36,7 oC 

❖ Pemeriksaan Fisik 

1. Kepala 

a. Rambut: Bersih berwarna hitam kecoklatan 

- Distribusi : Lurus 

- Jumlah  : Tebal 

- Kualitas : Kuat tidak rontok 

- Kebersihan : Kulit kepala bersih 

- Bekas Luka : Tidak ada 

b. Wajah  

- Simetris : Ya 

- Warna  : Sawo matang 

- Oedema : Tidak ada 

- Kloasma : Tidak ada 

c. Mata  

http://www.unas.ac.id/
mailto:fikes@civitas.unas.ac.id
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- Simetris : Ya 

- Conjungtiva : Merah 

- Sklera  : Putih 

- Kelainan : Mata sebelah Kanan ada Cacat Bawaan 

d. Telinga  

- Simetris : Ya 

- Pendengaran : Baik 

- Kebersihan : Bersih 

e. Mulut dan Kerongkongan : 

- Bibir - Gusi 

Simetris : Ya Berdarah : Tidak 

Warna   : kecoklatan - Lidah 

Lesi     : Tidak ada Kebersihan : Bersih 

- Gigi Warna     : Merah 

Berlubang : Tidak ada - Orofaring 

Karies    : Tidak ada Pembesaran tonsil : Tidak ada 

Tanggal  : Tidak ada Tanda infeksi     : Tidak ada 

 Pernafasan bau   : Tidak ada 

2. Leher 

a. Pembesaran kelenjar tiroid : Tidak ada 

b. Lain-lain    : Tidak ada 

3. Dada 

a. Simetris : Ya 

http://www.unas.ac.id/
mailto:fikes@civitas.unas.ac.id
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b. Rithme : Teratur 

c. Kelainan : Tidak ada 

d. Payudara  

- Simetris  : Ya 

- Puting : Menonjol , Warna Hitam dan Kotor 

- Kolostrum : Ada 

e. Jantung 

- Rithme : Teratur 

- Kelainan : Tidak ada 

4. Abdomen 

a. Inspeksi 

- Pembesaran perut: Sesuai UK pertengahan Pusar dan Processus 

xyphoideus 

- Bekas operasi : Tidak ada 

- Striae   : Ada 

- Linea   : Alba 

b. Palpasi  

- Kontraksi uterus  : Belum ada 

- TFU   : Mc.Donald 32 cm 

- Leopold I : TFU pertengahan Pusar dan Processus xyphoideus 

: Fundus teraba besar bulat tidak melenting (bokong) 

- Leopold II : Kiri teraba datar/panjang seperti papan (punggung)  

: Kanan teraba bagian-bagian kecil yaitu tangan dan 

kaki (Ekstremitas) 

- Leopold III : Bagian bawah teraba bulat keras melenting 

http://www.unas.ac.id/
mailto:fikes@civitas.unas.ac.id
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: Bagian terendah janin kepala 

- Leopold IV : Divergen 

: Per limaan 5/5 

- TBF  : (32-13) x 155 = 2945 gram 

c. Auskultasi:   

- DJJ  : 138 x/menit 

- Rithme : Teratur 

5. Anogenital 

a. Vulva & Vagina 

❖ Inspeksi : 

- Varices  : Tidak ada 

- Bekas episiotomi : ada 

- Massa/kista  : Tidak ada 

- Pengeluaran cairan : Tidak ada 

❖ Palpasi   : Tidak ada pembesaran kelenjar bartolini  

❖ Inspekulo   : Tidak dilakukan pemeriksaan 

❖ Pelvimetri Klinis : Tidak dilakukan 

b. Anus     : Tidak ada Haemorhoid 

6. Ekstremitas 

a. Oedema tangan dan jari: Tidak ada 

b. Varices tungkai  : Tidak ada 

c. Gerakan   : Bebas 

d. Refleks Patella  : Postif 

❖ Pemeriksaan Penunjang 

Tanggal 10 Oktober 2023 

1. Darah  

a. HB  : 12,1 gr/dl 

http://www.unas.ac.id/
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b. Gol. Darah : O rhesus + 

c. GDS  : 103 mg/dl 

d. Sifilis  : Negatif 

e. HIV  : Negatif 

f. Hepatitis  : Negatif 

2. Protein Urin  : Negatif 

II. INTEPRETASI DATA 

1. Diagnosa  

a. Ibu : Ny. Y , 32 tahun G2P1A0 Usia Kehamilan 34 minggu 1 hari  

Dasar  

1) Ny. Y mengatakan umur 32 tahun, Ny. Y mengatakan ini merupakan 

kehamilan yang kedua dan belum pernah keguguran, Anak Pertama 

8 th Laki Laki 

2) HPHT : 15-02-2023, TP : 22-11-2023 

b. Janin : Tunggal hidup intra uterin, presentasi kepala 

Dasar  

1) Palpasi 

- Leopold I : TFU pertengahan Pusar dan Processus xyphoideus 

(PX)  Fundus teraba besar bulat tidak melenting (bokong) 

- Leopold II : Kiri teraba datar/panjang seperti papan (punggung)  

Kanan teraba bagian-bagian kecil yaitu tangan dan kaki   

(Ekstremitas) 

- Leopold III : Bagian bawah teraba bulat keras melenting Bagian 

terendah janin  kepala 

- Leopold IV:  Divergen, Per limaan 5/5 

- DJJ : 138 x/menit 

2. Masalah : Tidak ada 

http://www.unas.ac.id/
mailto:fikes@civitas.unas.ac.id


 

Jl. Harsono RM No. 1 Ragunan, Jakarta Selatan 12550, Telp. 27870882  

Website : www.unas.ac.id; Email:fikes@civitas.unas.ac.id 
 

 

201 
 

3. Kebutuhan  : Konseling kebersihan personal pada Puting susu , P4K 

III. IDENTIFIKASI DIAGNOSA/MASALAH POTENSIAL 

Tidak ada masalah potensial 

IV. TINDAKAN SEGERA 

Tidak di lakukan 

V. PERENCANAAN 

1. Lakukan Informed Consent. 

2. Lakukan pemeriksaan fisik secara keseluruhan dan Pemeriksaan TTV. 

3. Beritahu ibu hasil pemeriksaan pada ibu dan keluarga bahwa ibu dan janin 

dalam keadaan baik. 

4. Berikan dukungan psikologis dalam menghadapi persalinan. 

5. Beritahu ibu tentang KIE ketidaknyamanan dan tanda bahaya pada kehamilan 

Trimester III. 

6. Beritahu ibu tentang bagaimana membersihkan areola mamae yang hitam dan 

kotor. 

7. Anjurkan ibu untuk mempersiapkan biaya / BPJS untuk persiapan persalinan. 

8. Anjurkan ibu untuk tetap rutin meminum Tablet Fe 60 mg 1 kali dalam sehari 

sesudah makan dapat diminum pada malam hari sebelum tidur dan Calcium 

Lactate 500 mg 1 kali dalam sehari sesudah makan. 

9. Lakukan perencanaan persalinan dan inform choice untuk menjadi mitra 

mahasiswa 

10. Jadwalkan kunjungan ulang. 

11. Lakukan pendokumentasian. 

VI. PELAKSANAAN 

1. Melakukan Informed Consent 

2. Melakukan pemeriksaan fisik secara keseluruhan dan memeriksa TTV 

3. Memberitahu hasil pemeriksaan pada ibu dan keluarga bahwa ibu dan janin 

http://www.unas.ac.id/
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dalam keadaan baik 

4. Memberikan dukungan psikologis agar ibu merasa siap menjelang persalinan 

5. Memberitahu ibu tentang KIE ketidaknyamanan seperti nyeri pinggang, sering 

berkemih dan susah tidur sedangkan tanda bahaya kehamilan di antaranya 

darah tinggi / pre eklampsi, ketuban pecah dini, perdarahan dll 

6. Memberitahu ibu tentang Pentingnya menjaga kebersihan pada daerah areola 

mammae dan puting susu untuk persiapan menyusui dan memberitahu cara 

membersihkan kompres dengan minyak kelapa tetapi tidak mengintervensi 

piting susu terlebih dahulu karena menyebabkan kontraksi uterus 

7. Mengnjurkan ibu untuk mempersiapkan biaya / BPJS untuk persiapan 

persalinan 

8. Mengnjurkan ibu untuk tetap rutin meminum Tablet Fe 60 mg 1 kali dalam 

sehari sesudah makan dapat diminum pada malam hari sebelum tidur dan 

Calcium Lactate 500 mg 1 kali dalam sehari sesudah makan 

9. Melakukan perencanaan persalinan dan inform choice untuk menjadi mitra 

mahasiswa bahwa ibu akan di dampingi sampai selesai masa nifas 

10. Menjadwalkan kunjungan ulang 1 minggu yang akan datang tgl 17 Okt 2023 

11. Melakukan pendokumentasian. 

VII. EVALUASI 

1. Telah dilakukan Informed Consent 

2. Telah dilakukan pemeriksaan fisik secara keseluruhandan pemeriksaan (TTV) 

3. Ibu mengetahui hasil pemeriksaan dan merasa senang kehamilannya dalam 

keadaan baik 

4. Ibu telah siap menghadapi persalinannya dan berharap bisa lahir normal  

5. Ibu sudah mendapatkan informasi tentang ketidaknyamanan kehamilan 

trimester III, tanda bahaya kehamilan trimester III, P4K, dan tanda-tanda 

persalinan 

http://www.unas.ac.id/
mailto:fikes@civitas.unas.ac.id


 

Jl. Harsono RM No. 1 Ragunan, Jakarta Selatan 12550, Telp. 27870882  

Website : www.unas.ac.id; Email:fikes@civitas.unas.ac.id 
 

 

203 
 

6. Ibu Bersedia Membersihkan Areola Mammae yang Kotor dan mengerti 

caranya 

7. Ibu dan suami juga sudah mempersiapkan Biaya untuk Persaliana dan JKN. 

8. Ibu bersedia dan akan selalu rutin meminum Tablet Fe 60 mg 1 kali dalam 

sehari sesudah makan dapat diminum pada malam hari sebelum tidur dan 

Calcium Lactate 500 mg 1 kali dalam sehari sesudah makan. 

9. Ibu bersedia di dampingi bidan mahasiswa selama proses kehailan persalinan 

nifas dan Perawatan BBL 

10. Ibu bersedia kembali untuk pemeriksaan selanjutnya sesuai anjuran bidan pada 

tanggal 17 Oktober 2023 atau segera jika ada keluhan 

11. Telah dilakukan pendokumentasian. 

 

 

Karawang, 10 Oktober 2023 

Mengetahui, 

      CI Lahan Praktik                    Mahasiswa 

(Wiwi Dwi Gayantini, S. ST. Bd)     ( Martinawati ) 
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Lampiran 5 Catatan Perkembangan Kehamilan Pada Ny. Y dengan SOAP 

 

Kontak 

 

Waktu Subjektive Objektive Assasment Planning 

2 17 

Oktober 

2023 

pukul 

12.15 

WIB 

Ibu 

mengatakan 

sakit 

pinggang 

tetapi hilang 

bila sudah 

beristirahat 

Keadaan umum 

baik, kesadaran 

compos mentis, 

TD120/70 , Nadi 

80x/m, Suhu 36,5, 

RR 22x/m, Pada 

pemeriksaan fisik 

hasil dalam batas 

normal. Pada 

bagian abdomen 

didapatkan hasil, 

Inspeksi : terdapat 

linea nigra Palpasi 

: TFU 32 cm, L I 

dibagian fundus 

teraba bagian 

bulat, lunak tidak 

melenting 

(bokong), L II 

teraba keras di 

bagian kanan 

(punggung), 

teraba bagian-

bagian kecil di 

sebelah kiri (jari-

jari), L III bagian 

terbawah ibu 

teraba bagian 

Ny.Y usia 

32 tahun 

G2P1A0 

usia 

kehamilan 

35 minggu 

Janin 

Tunggal 

Hidup Intra 

uterine 

presentasi 

kepala  

 

1. Melakukan informed 

consent 

2. Melakukan 

pemeriksaan fisik 

secara head to toe 

3. .Melakukan 

pemeriksaan 

keadaan umum, 

Tanda-Tanda Vital 

(TTV) 

4. Memberitahu hasil 

pemeriksaan pada 

ibu dan keluarga 

bahwa ibu dan janin 

dalam keadaan baik 

dan memasuki usia 

kehamilan 35 mg. 

Ibu merasa senang 

dengan dengan 

keadaan baik. 

5. Memberikan KIE 

tentang 

ketidaknyamanan 

pada kehamilan 

trimester III salah 

satunya adalah 

nyeri pinggang.  

6. Menjelaskan ibu 
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bulat, keras, 

melenting 

(kepala), L4 

(divergen), TBJ 

2945 gram, 

Auskultasi : 

Punctum 

maksimum di 

sebelah kanan, 

DJJ positif dengan 

frekuensi 

140x/menit.  

bahwa nyeri 

pinggang dapat 

dikurangi dengan 

cara : menghindari 

duduk lama, tidak 

membungkuk saat 

mengangkat bebas, 

dipijat atau mandi 

dengan air hangat, 

melakukan 

olahraga, tidak 

menggunakan alas 

kaki berhak tinggi. 

Ibu mengatakan 

mengerti dan akan 

mengikuti anjuran 

bidan 

7. Memberitahu ibu 

tentang KIE tanda 

bahaya kehamilan 

Trimester III seperti 

sakit kepala yang 

hebat, penglihatan 

kabur, nyeri ulu 

hati, pergerakan 

janin berkurang, 

perdarahan 

pervagina. Ibu 

mampu mengingat 

kembali tanda- 

tanda bahaya 

kehamilan. 
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8. Menganjurkan ibu 

untuk tetap rutin 

meminum Tablet Fe 

500 mg 1 kali 

dalam sehari 

sesudah makan 

dapat diminum pada 

malam hari sebelum 

tidur dan Calcium 

Lactate 500 mg 1 

kali dalam sehari 

sesudah makan 

9. Menjadwalkan 

kunjungan ulang 

satu minggu untuk 

USG dan Cek 

Ulang HB dan 

Protein Urine 

10. Melakukan 

pendokumentasian. 

3 24 

Oktober 

2023 

pukul 

10.30 

WIB 

Ibu 

mengatakan 

khawatir 

dengan 

kehamilanya 

dan ibu 

ingin 

mengetahui 

hasil USG  

1. Keadaan umum 

baik, kesadaran 

compo smentis, 

TD128/80, Nadi 

82x/m, Suhu 36,6, 

RR 22x/m, BB 

saat ini 61,6 kg 

2. Muka tidak 

oedema, 

konjuntiva kiri 

dan kanan tidak 

pucat, sklera kiri 

Ny.Y usia 

32 tahun 

G2P1A0 

usia 

kehamilan 

35 minggu 

Janin 

Tunggal 

Hidup 

Intrauterine 

presentasi 

kepala 

1. Melakukan 

pemeriksaan fisik 

secara head to to  

2. Memberitahu ibu 

bahwa akan 

dilakukan 

pemeriksaan TTV 

pemeriksaan fisik , 

USG dan 

Laboratorium serta 

akan di lakukan 

screening kesehatan 
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dan kanan tidak 

kuning, payudara 

bersih kolostrum: 

+/+ 

3. Abdomen 

kontraksi uterus 

tidak ada, Pada 

bagian abdomen 

didapatkan hasil, 

Inspeksi terdapat 

linea nigra  

• Palpasi : TFU 33 

cm, LI di bagian 

fundus teraba 

bagian bulat, 

lunak tidak 

melenting 

(bokong), LII 

teraba keras di 

bagian kanan 

(punggung), 

teraba bagian-

bagian kecil di 

sebelah kiri (jari-

jari), L III bagian 

terbawah ibu 

teraba bagian 

bulat, keras, 

melenting 

(kepala), L IV 

(divergen), TBJ : 

3100 gram, 

  oleh dokter 

3. Memberitahukan 

pada ibu hasil 

Pemeriksaan 

Penunjang yang di 

lakukan yaitu : Hasil 

Laboratorium HB 

dan Protein urin 

Normal , Hasil USG 

Keadaan Ibu dan 

Janin Normal , 

dokter 

memperkirakan 

kemungkinan lahir 

normal dan jangan 

lupa berdoa 

4. Memberikan KIE 

tentang 

ketidaknyamanan 

pada kehamilan 

trimester III salah 

satunya adalah  

5. Memberikan  

dukungan psikologis 

dari bidan dan 

keluarga  agar ibu 

tidak khawatir 

dengan BB bayinya 

karena masih dalam 

batas normal  

6. Memberitahu  ibu 

tentang KIE 
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Auskultasi : 

Punctum 

maksimum di 

sebelah kanan, 

DJJ positif dengan 

frekuensi 138 

x/menit. 

Pemeriksaan 

penunjang : 

Laboratorium : 

hasil Hb 12,7 

gr/dl  protein 

urine negative, 

sifilis non reaktif, 

HIV non reaktif, 

Hbsag non reaktif 

4. Hasil pemeriksaan 

USG didapatkan 

hasil GA : 35 W 5 

D+24 D 

(HADLOCK), 

EDD : 30 -11- 

2023 

(HADLOCK), 

FETAL WEIGH : 

2900 G  

5. Hasil screening 

dokter Keadaan 

ibu dan Janin baik 

dan kemungkinan 

Bisa lahir normal  

 

kebutuhan nutrisi 

pada kehamilan 

Trimester III , ibu 

tetap mengonsumsi 

makanan bergizi 

seimbang  

7. Memberitahu ibu 

tentang KIE tanda 

bahaya kehamilan 

Trimester III seperti 

sakit kepala yang 

hebat, penglihatan 

kabur, nyeri ulu hati, 

pergerakan janin 

berkurang, 

perdarahan 

pervagina. Ibu 

mampu mengingat 

kembali tanda- tanda 

bahaya kehamilan. 

8. Memberitahu ibu 

tentang KIE P4K dan 

tanda-tanda 

persalinan seperti 

keluar darah dan 

ledir di sertai mules 

yang teratur dan 

adekuat , keluar air-

air yang banyak 

(ketuban). Ibu 

megetahui tanda – 

tanda persalinan. 
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9. Menganjurkan ibu 

untuk tetap rutin 

meminum Tablet Fe 

500 mg 1 kali dalam 

sehari sesudah 

makan dapat 

diminum pada 

malam hari sebelum 

tidur dan Calcium 

Lactate 500 mg 1 kali 

dalam sehari sesudah 

makan 

10. Menjadwalkan 

kunjungan ulang satu 

minggu tanggal 02 

nov 2023. Ibu mau 

melakukan 

kunjungan ulang. 

11. Melakukan 

pendokumentasian. 

4 02 

November 

2023 

pukul 

11.54 

WIB 

Ibu 

mengatakan 

kadang 

kadang 

merasakan 

mules  dan 

berharap 

bisa 

melahirkan 

Normal   

1. Keadaan umum 

baik, kesadaran 

compos mentis, 

TD 130 / 80, Nadi 

82x/m, Suhu 36,6, 

RR 22x/m, 

2. Pada 

pemeriksaan fisik 

didapatkan hasil 

dalam batas 

normal. Pada 

bagian abdomen 

Ny.Y usia 

32 tahun 

G2P1A0 

usia 

kehamilan 

36-37 

minggu 

Janin 

Tunggal 

Hidup 

Intrauterine 

presentasi 

1. Menciptakan 

hubungan yang baik 

dengan menanyakan 

keluhan dan 

bersimpati atas 

keluhan yang sedang 

dirasakan. 

2. Memberitahu ibu 

hasil pemeriksaan 

hari ini dari ibu dan 

bayi semuanya 

dalam keadaan baik 
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didapatkan hasil, 

• Inspeksi : terdapat 

linea nigra  

• Palpasi : TFU 33 

cm, LI di bagian 

fundus teraba 

bagian bulat, 

lunak tidak 

melenting 

(bokong), LII 

teraba keras di 

bagian kanan 

(punggung), 

teraba bagian-

bagian kecil di 

sebelah kiri (jari-

jari), L III bagian 

terbawah ibu 

teraba bagian 

bulat, keras, 

melenting 

(kepala), L IV 

(divergen), TBJ 

3100 gram, 

Auskultasi : 

Punctum 

maksimum di 

sebelah kanan, 

DJJ positif dengan 

frekuensi 

145x/menit. 

kepala 

keadaan 

Baik 

 

 

3. Mengingatkan 

kembali tanda-tanda 

dan persiapan 

persalinan 

Memberitahukan 

ibu tentang 

keluhannya yang 

terkadang mules 

adalah tanda tanda 

His Palsu , tetapi itu 

normal karena 

kehamilan ibu sudah 

memasuki TM 3  

4. Memastikan 

kembali rencana 

persalinan dan 

kesediaan ibu untuk 

menjadi mitra bidan 

mahasiswa dengan 

mengisi buku 

amanah persalinan, 

ibu memutuskan 

untuk bersalin di 

TPMB 

5. Memberitahukan 

ibu kapan  periksa 

kembali  

6. Melakukan 

Pendokumentasian 

5 9 Ibu Keadaan umum Ny.Y usia 1. Menciptakan 
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November 

2023 

pukul 

08.03 

WIB 

mengatakan  

merasa 

kuatir 

dengan 

tekanan 

darahnya 

dan 

berharap 

segera 

melahirkan 

bayinya 

baik, kesadaran 

compos mentis, 

TD130/80, Nadi 

82x/m, Suhu 

36,6, RR 22x/mt 

Pada pemeriksaan 

fisik didapatkan 

hasil dalam batas 

normal. Puting 

susu terlihat  

hitam dan 

berkerak Pada 

bagian abdomen 

didapatkan hasil, 

Inspeksi : 

terdapat linea 

nigra  Palpasi : 

TFU 33 cm, LI di 

bagian fundus 

teraba bagian 

bulat, lunak tidak 

melenting 

(bokong), LII 

teraba keras di 

bagian 

kanan(punggung), 

teraba bagian-

bagian kecil di 

sebelah kiri (jari-

jari), L III bagian 

terbawah ibu 

teraba bagian 

32 tahun 

G2P1A0 

usia 

kehamilan 

37 minggu 

Janin 

Tunggal 

Hidup 

Intrauterine 

presentasi 

kepala 

Masalah : 

Areola 

Mammae 

dan Putting 

susu Kotor  

 

hubungan yang baik 

dengan menanyakan 

keluhan dan 

bersimpati atas 

keluhan yang 

sedang dirasakan. 

2. Memberitahu ibu 

bahwa akan 

dilakukan 

pemeriksaan TTV, 

pemeriksaan fisik  

3. Memberitahu ibu 

hasil pemeriksaan 

bahwa usia 

kehamilanya sudah 

masuk minggu ke 37 

sehingga kapan saja 

persalinan bisa 

terjadi , ibu di 

anjurkan untuk 

istirahat cukup dan 

boleh beraktifitas 

ringan 

4. Menganjurkan ibu 

untuk melakukan 

perawatan payudara 

dengan 

membersihkan 

puting susu 

menggunakan 

minyak kelapa agar 

kotoran yang seperti 
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bulat, keras, 

melenting 

(kepala), Per 

limaan 4/5 

(divergen), TBJ  

3100 gram, 

Auskultasi : 

Punctum 

maksimum di 

sebelah kanan, 

DJJ positif 

dengan frekuensi 

145x/menit. 

Daerah Tungkai 

Bawah Oedema ( 

+ ) 

kerak hitam  di 

sekitar areola 

mammae dapat 

terangkat sehingga 

puting dan areola 

menjadi siap untuk 

menyusui 

5. Memberitahu ibu 

bahwa sangat 

penting untuk 

menjaga kebersihan 

diri dan  merawat  

payudara sebagai 

Persiapan untuk 

menyusui dan 

Ketika ibu 

membersihkan 

puting akan 

menimbulkan  

kontraksi uterus , hal 

ini tidak berbahaya 

karena usia 

kehamilan ibu sudah 

memasuki 37 

minggu 

6. Melakukan 

pendokumentasian 

 

 

 

 

 

 

http://www.unas.ac.id/
mailto:fikes@civitas.unas.ac.id


 

Jl. Harsono RM No. 1 Ragunan, Jakarta Selatan 12550, Telp. 27870882  

Website : www.unas.ac.id; Email:fikes@civitas.unas.ac.id 
 

 

213 
 

Lampiran 6 Catatan Perkembangan Persalinan Ny. Y Pada Kala I, II, III 

dan IV dengan SOAP 

Waktu Subjektive Objektive Assasment Planning 

13 November 

2023 pukul 

10.30 WIB 

Ibu datang ke 

TPMB Bidan 

W mengeluh 

mulas Mules 

sejak pukul 

05.40 WIB, 

dan Mulai 

keluar lendir 

bercampur 

darah sejak 

pukul 10.00 

WIB  

1. Keadaan umum 

baik, kesadaran 

compos mentis 

tanda-tanda vital, 

TD : 130/87 mmHg, 

Nadi 82x/menit, 

Suhu 36,60 C, RR 

23x/menit,  

2. Pemeriksaan 

kebidanan, 

• Palpasi uterus, 

tinggi fundus uteri : 

33 cm, LI : teraba 

bagian fundus 

besar, lunak bulat 

tidak melenting 

(bokong),  

• L II : Teraba bagian 

janin keras seperti 

papan disebelah 

kanan (Punggung) 

dan sebelah kiri 

bagian terkecil 

janin yaitu 

(Ekstremitas),  

• L III : Teraba 

bagian janin lunak, 

keras, melenting 

Ny. Y 

G2P1A0 

hamil 38 -39 

minggu Janin 

Hidup 

Tunggal 

Intrauterin 

presentasi 

belakang 

kepala inpartu 

kala I fase 

Aktif 

 

1. Memberikan informed 

consent untuk 

dilakukan tindakan  

proses persalinan 

2. Memberitahu ibu 

bahwa akan dilakukan 

pemeriksaan TTV dan 

Pemeriksaan Dalam  

3. Menganjurkan ibu 

untuk Tetap 

Melakukan BAK dan 

tidak menahannya  

4. Menganjurkan ibu 

tetap makan dan 

minum  untuk 

menambah tenaga  

5. Melakukan Asuhan 

Komplementer berupa 

Birthing ball yang 

merupakan salah satu 

cara untuk membantu 

ibu mengatasi nyeri 

pada proses persalinan 

dan persalinan. 

Dengan kata lain dapat 

mempercepat proses 

kemajuan persalinan 

dan memperlebar 
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(Kepala),  

• L IV : Sudah masuk 

PAP (Divergen) 

perlimaan 5/5 ,  HIS 

3x/ 10” lamanya 30 

detik”, TBJ : 33-

12x155 = 3255 

gram, Auskultasi 

DJJ 142 x/menit, 

punctum maximum 

terdengar jelas 

disebelah kanan 

perut ibu.  

3. Anogenital,  

• inspeksi tidak ada 

kelenjar bartholini,  

• Pemeriksaan dalam 

tidak ada kelainan, 

portio tipis lunak, 

pembukaan Ø 6 

cm, selaput ketuban 

+ presentasi kepala, 

posisi UUK Kanan 

depan, penurunan 

H-II, penyusupan 

(molase) tidak 

ada.  

panggul. Selain itu, 

Birthing ball dianggap 

sebagai metode non-

invasif digunakan 

untuk mengendalikan 

rasa sakit 

6. Memberitahu ibu 

tujuan di lakukan 

terapi komlementer 

dengan  Birthing ball , 

ibu menyetujui dan 

mau melakukan 

penggunaan Gym Ball 

7. Mengajarkan ibu 

teknik relaksi melalui 

pernafasan untuk 

mengurangi rasa nyeri  

8. Memantau keadaan ibu 

dan janin serta 

kemajuan pembukaan 

dalam partograf 

9. Melakukan 

pendokumentasian  

13 November 

2023 pukul 

12.08 wib 

Ibu 

mengatakan 

mulesnya 

semakin 

sering, kuat 

Keadaan umum 

baik, kesadaran 

composmentis, 

adanya ketuban 

yang pecah spontan 

Ny.Y usia 32 

tahun 

G2P1A0 usia 

kehamilan 38-

39 minggu 

1. Menganjurkan ibu 

untuk berbaring  

2. Memberitahu ibu akan 

di lakukan 

pemeriksaan dalam 
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dan teratur dan 

saat 

menggunakan 

gymball 

ketuban pecah 

spontan 

HIS 5x/10” 

lamanya 45 detik, 

DJJ 148x/m,  

Pada pemeriksaan 

dalam didapatkan 

hasil : Pembukaan 

servix 9 cm , 

ketuban negative , 

warna jernih 

presentasi belakang 

kepala, posisi UUK 

kanan depan, 

moulage 0, 

penurunan di H-

II+, bagian kecil 

janin tidak teraba, 

dan tidak ada 

bagian tali pusat 

yang menumbung  

Janin Tunggal 

Hidup 

Intrauterine 

presentasi 

kepala inpartu 

kala I Fase 

aktif  ketuban 

negative . 

kembali karena 

ketuban sudah pecah 

3. Memberitahu ibu hasil 

pemeriksaan dalam 

bahwa ibu akan segera 

memasuli fase 

persalinan  

4. Membantu ibu 

mengatur posisi miring 

ke kiri sambil 

menunggu pembukaan 

lengkap 

5. Mempersiapkan alat 

partus dan ruangan 

serta obat-obatan 

6. Memberitahu ibu 

mengenai teknik 

relaksasi pernafasan 

untuk mengurangi rasa 

nyeri saat ada 

kontraksi 

7. Memberikan asuhan 

komplementer berupa 

penekanan akrupesur 

di titik L14 untuk 

merangsang kontraksi 

dan mengurangi nyeri 

selama proses 

persalinan 

8. Menganjurkan ibu 

untuk tidak meneran 

sebelum pembukaan 
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lengkap 

9. Memantau keadaan ibu 

dan janin serta 

kemajuan pembukaan 

dalam partograf 

13 November 

2023 pukul 

12.40 – 13.08 

WIB 

Ibu 

mengatakan 

mulesnya 

semakin 

sering, kuat 

dan teratur, 

serta ada 

dorongan 

ingin meneran 

seperti buang 

air besar 

(BAB).  

  

 

 

Keadaan umum 

baik, kesadaran 

composmentis, 

terdapat tanda-

tanda kala II : ada 

dorongan ingin 

meneran, tekanan 

pada anus, 

perineum 

menonjol, vulva 

dan anus 

membuka.terdapat 

tanda- TTV : Nadi 

88x/m, Suhu 36,6, 

RR 22x/m, HIS 

5x/10” lamanya 45 

detik, DJJ 148x/m,  

Pada pemeriksaan 

dalam didapatkan 

hasil : vulva 

membuka, terdapat 

lendir bercampur 

darah semakin 

banyak, pembukaan 

10 cm, ketuban 

negatif jernih , 

presentasi belakang 

Ny.Y usia 32 

tahun 

G2P1A0 usia 

kehamilan 38 

minggu Janin 

Tunggal 

Hidup 

Intrauterine 

presentasi 

kepala inpartu 

kala II.  

1. Memberitahu ibu dan 

keluarga bahwa ibu 

sudah pembukaan 

lengkap sehingga ibu 

siap untuk melahirkan 

dan kondisi ibu serta 

janin dalam keadaan 

baik. Ibu dan keluarga 

sudah mengerti. 

2. Memastikan adanya 

tanda-tanda dorongan 

meneran, tekanan pada 

anus, perineum 

menonjol, vulva 

membuka. Terdapat 

tanda doran, teknus, 

perjol, vulka. 

3. Memastikan 

kelengkapan Partus set 

dan alat pertolongan 

persalinan lainnya  

4. Mendekatkan partus 

set 

5. Memposisikan ibu 

senyaman mungkin 

dan beritahu ibu untuk 

mengikuti instruksi 
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kepala, posisi UUK 

kanan depan, 

moulage 0, 

penurunan di H-III, 

bagian kecil janin 

tidak teraba, dan 

tidak ada bagian 

tali pusat yang 

menumbung 

yang diberikan. Ibu 

mengerti dan sudah 

menentukan posisi 

yang nyaman yaitu 

posisi litotomi. 

6. Melakukan 

pertolongan persalinan 

sesuai dengan standar 

APN 

7. Meletakan kain bersih 

di atas perut ibu untuk 

mengeringkan tubuh 

bayi 

8. Melakukan pimpinan 

meneran saat ibu 

mempunyai dorongan 

kuat untuk meneran, 

jika kepala bayi telah 

membuka vulva 

dengan diameter 5-6 

cm sambil menahan 

perineum. 

9.    Melahirkan kepala dan 

mengecek Lilitan 

talipusat , tidak ada 

lilitan 

10. Menunggu hingga 

kepala janin selesai 

melakukan putar paksi 

luar secara spontan 

11. Setelah kepala  

melakukan putar paksi 
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luar, pegang secara 

biparietal dengan 

lembut gerakan kepala 

kearah bawah dan 

distal hingga bahu 

depan muncul di 

bawah arkus pubis dan 

kemudian gerakan 

kearah atas dan distal 

untuk melahirkan bahu 

belakang. Sudah 

dilakukan 

12   Setelah bahu lahir, 

geser tangan kebawah 

arah perineum ibu 

untuk menyanggah 

kepala, lengan dan 

siku sebelah bawah. 

13. Gunakan tangan atas 

untuk menelusuri dan 

memegang tangan dan 

siku sebelah atas 

Setelah badan dan 

lengan lahir, tangan 

kiri menyusuri 

punggung kearah 

bokong dan tungkai 

bawah janin untuk 

memegang tungkai 

bawah. (selipkan jari 

telunjuk dengan tangan 

kiri diantara lutut 
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janin). Bayi lahir 

pukul: 12.08 WIB 

14. Melakukan penilaian 

bayi baru lahir: 

Apakah bayi menangis 

kuat? Apakah bayi 

bernafas tanpa 

kesulitan? Apakah 

bayi bergerak aktif ? 

15. Bayi menangis kuat, 

bernafas tanpa 

kesulitan dan bergerak 

aktif. 

16. Mengeringkan tubuh 

bayi mulai dari muka, 

kepala dan bagian 

tubuh lainnya kecuali 

bagian tangan tanpa 

membersihkan vernix 

caseosa. 

17. Ganti handuk / kain 

kering dan 

membiarkan bayi 

diatas perut ibu. Sudah 

dilakukan. 

13 

November, 

pukul 12.08-

12.15 WIB 

Ibu 

mengatakan 

merasa lega 

dengan 

kelahiran 

bayinya dan 

perut masih 

Keadaan umum 

baik, kesdaran 

kompos mentis 

Tanda-tanda vital 

masih dalam batas 

normal. TD: 130/80 

mmHg, RR :22 

P2A0 inpartu 

kala III  
1. Memberitahu ibu hasil 

pemeriksaan bahwa 

ibu dalam keadaan 

baik,  

2. Memberitahu ibu 

bahwa akan di lakukan 

kateterisasi untuk 
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terasa mules. x/menit, N: 84 

x/menit, Suhu: 36, 

5 °C. Abdomen: 

TFU setinggi pusat, 

kandung kemih 

tegang , tampak 

adanya tanda-tanda 

pelepasan plasenta.. 

mengeluarkan air 

kencing agar 

membantu 

mempermudah 

pengeluaran Placenta , 

ibu mengerti 

3. Melakukan kateterisasi 

kandung kemih 

4. Memeriksa fundus 

untuk memastikan 

kehamilan tunggal, 

Sudah dilakukan. 

5. Melakukan manajemen 

aktif kala III: 

• Suntik oksitosin 10 

IU secara IM. 

• Peregangan tali 

pusat terkendali, 

ada tanda 

pelepasan Plasenta 

, terdapat semburan 

darah 

6. Setelah 7  menit 

Plasenta Lahir 

lengkap. 

7. Melakukan Massage 

uterus selama 15 detik 

diputar searah jarum 

jam sampai uterus 

teraba keras. 

8. Melakukan Ekplorasi 

untuk memastikan 
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tidak ada jaringan / 

selaput placenta yang 

tertinggal 

9. Memastikan Kontraksi 

Uterus Baik , Uterus 

berkontraksi dan 

teraba keras 

10. Mengecek robekan 

jalan lahir, ada luka 

jalan lahir derajat II 

dan melakukan 

heacting dengan 

anastesi local 

11. Memeriksa 

perdarahan, 

perdarahan normal ± 

200 cc. 

12. Merapikan ibu  dan 

melakukan IMD dan 

bayi berhasil menyusu 

setelah 1 jam. 

13/11/23 

12.15  s/d 

14.15 WIB 

Ibu 

mengatakan 

merasa capek, 

lemas dan 

haus . 

-Keadaan umum 

baik, kesdaran 

komposmentis 

-Tanda-tanda vital 

masih dalam batas 

normal. TD: 120/70 

mmHg, RR:24 

x/menit, N: 84 

x/menit, Suhu: 36, 

6 °C. 

Abdomen: TFU 1 

Ny. Y umur 

32 tahun 

P2A0 inpartu 

kala IV 

dengan nyeri 

pada jalan 

lahir. 

Kebutuhan 

segera : 

pemantauan 

kala IV  

1. Menciptakan 

hubungan yang 

nyaman dengan klien. 

2. Memberikan selamat 

kepada ibu atas 

lahirnya anak ke 

duanya 

3. Memberitahu ibu 

bahwa sedang di 

lakukan Pemantauan 

Kala IV selama 2 jam 
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jari dibawah pusat, 

kontraksi uterus 

keras kandung 

kemih kosong. 

-Genetalia: 

perdarahan± 300cc 

Laserasi: grade II 

sudah di hecting , 

ibu sedang 

melakukan IMD 

agar kondisi 

perdarahannya 

terpantau dengan baik 

sambil ibu melakukan 

IMD 

4. Merendam alat ke 

dalam larutan 

enzimatik 

5. Memberitahu 

keluarganya agar ibu 

di berikan supor 

makanan untuk 

memenuhi kebutuhan 

nutrisinya 

6. Melakukan 

pendokumntasian 
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Lampiran 7 Catatan Perkembangan Masa Nifas Ny. Y dengan SOAP 

 

Kontak 

 

Waktu Subjektive Objektive Assasment Planning 

KF I  14 

November 

2022 pukul 

07.10 WIB 

 

 

 

Ibu 

postpartum 19 

jam saat ini 

masih merasa 

sedikit lelah 

dan masih 

merasa senang 

telah 

melahirkan 

anak ke dua, 

nyeri pada 

luka jahitan 

perineum , ibu 

sudah bisa 

mobilisasi 

sendiri dengan 

perlahan lahan 

Keadaan 

umum : baik, 

keadaan 

emosional : 

stabil, 

kesadaran : 

composmentis, 

tanda-tanda 

vital TD 

120/70 mmHg, 

Nadi 

80x/menit, 

Suhu 36,60 C, 

RR 20x/menit, 

pemeriksaan 

fisik Heat To 

To Baik  

Payudara 

simetris, 

putting 

menonjol  

Terdapat 

hiperpigmenta

si areola, tidak 

ada nyeri 

tekan, ASI 

keluar sedikit. 

Bagian 

abdomen TFU 

1 Jari dibawah 

Ny. Y usia 32 

tahun P2A0 

Postpartum 19 

jam , 

Kebutuhan : 

Perawatan 

Luka 

Perineum 

1. Memberitahu ibu 

tentang keadaan 

saat ini dalam 

kondisi baik 

2.  Menganjurkan ibu 

untuk melakukan 

mobilisasi  

3. Memberikan KIE 

tentang ASI 

Eksklusif , dengan 

menyusui akan 

mencegah 

perdarahan post 

partum lanjut , ibu 

mengerti dan akan 

memberikan ASI 

saja tanpa makanan 

tambahan  

4. Memastikan 

Produksi ASI 

sudah Ada , Asi 

sudah Keluar tetapi 

masih sedikit 

5. Menjelaskan 

tentang tanda 

bahaya ibu nifas. 

6. Memberikan tablet 

vitamin A dan 

Pemberian 

Analgetik 
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pusat, 

kontraksi 

uterus baik, 

kandung 

kemih : 

kosong. 

Bagian 

Ekstermitas 

atas dan bawah 

simetris, tidak 

ada varises, 

ada oedem di 

extremitas 

bawah. Bagian 

genitalia 

Lochea rubra, 

tidak oedem 

dan terdapat 

luka jahitan 

perineum. 

(Kolaborasi dengan 

dokter untuk 

antibiotiknya) 

7. Mengajarkan cara 

perawatan luka 

jahitan dan vulva 

hygine yang baik 

dan benar dengan 

tidak melakukan 

cebok dengan air 

hangat karena akan 

membuat benang 

jahit menjadi 

gampang putus . 

tetap melakukan 

kebersihan 

personal dengan 

mengganti 

pembalut sesering 

mungkin 

8. Menganjurkan ibu 

untuk 

mengkonsumsi 

makanan yang 

bergizi tinggi serat 

dan tinggi protein 

seperti telur , 

daging Tahu tempe 

buah dan sayur 

9. Menganjurkan ibu 

untuk tidak 

menahan BAK dan 

BAB agar tidak 

terjadi infeksi 
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saluran kencing 

dan tidak terjadi 

sembelit 

10. Memberitahu ibu 

bahwa akan di 

periksa kembali 

pada hari ke 8 – 28 

hari , nanti akan di 

beritahukan 

melalui WA atau 

ibu bisa datang ke 

bidan bila ada 

keluhan 

11. Melakukan 

pendokumentasian 

KF II 17 Nov 

2023 

Pukul 15.30 

Ibu 

postpartum 4 

hari saat ini 

merasa 

senang, nyeri 

pada luka 

jahitan 

perineum 

masih sakit  

Ibu 

mengatakan 

BAK dengan 

225ancer dan 

belum bisa 

BAB, ibu 

mengatakan 

ASI sudah 

keluar dan 

bayi hanya di 

Keadaan 

umum ibu 

baik, kesdaran 

komposmentis  

Tanda-tanda 

vital: TD: 

120/70 mmHg, 

RR 

:20x/menit, N: 

80 x/menit, 

Suhu: 360C, 

1. Pemeriksaan 

fisik: muka 

tidak pucat, 

tidak oedema, 

konjungtiva 

tidak pucat, 

payudara 

Ny.Y usia 32 

tahun P2A0 

Postpartum 4 

hari 

Kebutuhan : 

mencegah 

sembelit  

1. Melakukan 

kunjungan ke 

rumah Klien 

2. Melakukan asuhan 

postnatal care 

dengan kunjungan 

KF 2 yaitu 

memeriksa 

keadaan umum ibu, 

tanda-tanda vital, 

lochea dan 

perdarahan, 

kontraksi rahim 

dan TFU. Keadaan 

Umum baik , 

Involusi uterus 

normal , 

perdarahan normal 
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brikan Asi 

saja. 

bersih, tidak 

ada nyeri tekan 

dan teraba 

agak kencang, 

ASI +/+ 

banyak, TFU: 

Pertengahan 

pusat 

Sympisis, 

genetalia 

bersih, lochea 

rubra , 

banyaknya ½ 

pembalut, luka 

jahitan 

perineum 

belum kering 

ekstremitas 

tidak varises 

tetapi ada 

oedema Pada 

Tungkai 

bawah , 

pemeriksaan 

tanda Homan 

Negatif 

, ibu sudah bisa 

menyusui dan ASI 

keluar banyak 

3. Memberitahu ibu 

hasil pemeriksaan 

saat ini keadaan 

umum ibu baik, ibu 

merasa senang.  

4. Mengingatkan 

kembali ibu untuk 

mengkonsumsi 

makanan yang 

mengandung serat 

dan protein tinggi 

seperti: telur dan 

ikan dengan tujuan 

untuk 

mempercepat 

proses 

penyembuhan luka 

jahitan perineum. 

5. Menyarankan ibu 

bila ibu sudah ingin 

BAB untuk tidak 

menahan terlalu 

lama karena akan 

menjadi sembelit 

dan ibu tidak perlu 

khawatir 

jahitannya akan 

terbuka kembali , 

ibu harus aktif 

bergerak , minum 

air hangat , ibu juga 
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bisa 

mengkonsumsi 

juice apel dan 

anggur 

6. Mengingatkan ibu 

cara melakukan 

vulva hygiene 

seperti yang sudah 

dijelaskan pada 

kunjunga pertama 

(KF 1) 

7. Mengingatkan 

kembali ibu untuk 

istirahat yang 

cukup siang 2 jam 

dan malam 8 jam 

atau pada saat bayi 

sedang tidur ibu 

disarankan untuk 

ikut istirahat. Ibu 

sudah mengerti. 

8. Memberitahu ibu 

cara merawat tali 

pusat bayi dan 

menjaga bayi tetap 

hangat serta 

mencegah infeksi 

dengan cara 

membersihkan dan 

menjaga tali pusat 

tetap kering , 

memandikan bayi 

pagi dan sore 

dengan air hangat 
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kuku dan 

mengeringkannya 

dengan baik  serta 

menjaga bayi 

dalam keadaan 

hangat 

9. Memberikan 

dukungan kepada 

ibu agar terus 

memberi ASI 

semau bayi ( 8-12 

kali atau lebih ) 

bergantian 

payudara kanan 

dan kiri sampai 

umur 6 bulan dan 

dilanjutkan ASI 

sampai usia 2 

tahun. Ibu 

semangat 

memberikan ASI . 

10. Memberitahu ibu 

apabila bayi sudah 

kenyang dan 

payudara masih 

terasa penuh maka 

payudara perlu di 

perah dan ASI di 

simpan di kulkas , 

hal ini dapat 

menghindari 

terjadinya mastitis 

dan menjaga 

pasokan ASI . Ibu 
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mengatakan 

anakanya menyusu 

kuat  

11. Melakukan 

Pendokumentasian

. 

KF III 30 Nov 

2023 

Pukul 15.30 

Ibu 

mengatakan 

sudah agak 

nyaman , 

jahitan luka 

perineum tidak 

sakit dan 

sudah bisa 

BAK dan BAB 

dengan 

229ancer , Ibu 

mengeluh 

kakinya 

semakin besar 

bengkaknya  

Keadaan 

umum ibu 

baik, kesdaran 

komposmentis  

Tanda-tanda 

vital: TD: 

130/70 mmHg, 

RR : 

20x/menit, N: 

80 x/menit, 

Suhu: 36°C, 

Pemeriksaan 

fisik: muka 

tidak pucat, 

tidak oedema, 

konjungtiva 

tidak pucat, 

payudara 

bersih, tidak 

ada nyeri tekan 

dan teraba 

agak kencang, 

ASI +/+ 

banyak, TFU: 

Sudah tidak 

teraba , 

genetalia 

bersih, lochea 

Ny.Y usia 32 

tahun P2A0 

Postpartum 18 

hari 

Kebutuhan : 

mengatasi 

oedema 

tungkai bawah 

1. Melakukan 

kunjungan rumah  

2. Melakukan asuhan 

postnatal care 

dengan kunjungan 

KF 3 yaitu 

memeriksa 

keadaan umum ibu, 

tanda-tanda vital, 

lochea dan 

perdarahan, 

kontraksi rahim 

dan TFU. Keadaan 

Umum baik , 

Involusi uterus 

normal , 

perdarahan normal 

, ibu sudah bisa 

menyusui dan ASI 

keluar banyak 

3. Memberitahu ibu 

hasil pemeriksaan 

saat ini keadaan 

umum ibu baik, ibu 

merasa senang.  

4. Mengingatkan 

kembali ibu untuk 
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sanguilenta , , 

luka jahitan 

perineum 

sudah kering 

ekstremitas 

tidak varises,  

oedema Pada 

Tungkai 

bawah  

mengkonsumsi 

makanan yang 

mengandung serat 

dan protein tinggi , 

serta 

memperbanyak 

minum air putih  

5. Memberitahu ibu 

bahwa pemakaian 

gurita / bengkung 

yang terlalu 

kencang akan 

menyebabkan 

aliran darah di 

tungkai bawah 

terhambat. Hal ini 

menyebabkan 

bengkak pada kaki 

menjadi bertambah 

. ibu juga di 

anjurkan untuk 

melakukan aktifitas 

ringan dan tidak 

terlalu lama di 

posisi duduk  

6. Memberikan 

dukungan kepada 

ibu agar terus 

memberi ASI 

eksklusif sampai 

umur 6 bulan dan 

dilanjutkan ASI 

sampai usia 2 

tahun. Ibu 
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semangat 

memberikan ASI 

eksklusif. 

7. Mengingatkan ibu 

untuk banyak 

minum kira kira 14 

gelas sehari pada 

saat 6 bulan 

pertama  

8. Memberitahu ibu 

agar selalu 

menjaga 

kebersihan , selalu 

mencuci tangan 

sehabis buang air 

besar , ketika akan 

memegang bayi 

dan menyiapkan 

keperluan bayi , 

setelah bersin dll ( 

Buku KIA – Hal 33 

) 

9. Melakukan 

Pendokumentasian

. 

KF IV  13 

Desember 

2023 pukul 

12.00 

Ibu datang ke 

PONED 

Puskesmas C , 

mengatakan 

kondisinya 

baik dan sudah 

ingin berKB  

Keadaan 

umum ibu 

baik, kesdaran 

komposmentis  

Tanda-tanda 

vital: TD: 

120/70 mmHg, 

RR : 

20x/menit, N: 

Ny.Y usia 32 

tahun P2A0 

Postpartum 30 

hari 

Kebutuhan : 

Pemilihan 

Metoda KB 

1. Melakukan 

informed consent 

2. Melakukan 

Pemeriksaan Heat 

to to di peroleh 

kondisi ibu baik  

3. Memberikan 

konseling kepada 
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80 x/menit, 

Suhu: 36°C, 

Pemeriksaan 

fisik: muka 

tidak pucat, 

tidak oedema, 

konjungtiva 

tidak pucat, 

payudara 

bersih, ASI 

+/+ banyak 

ibu tentang macam 

macam alat 

kontrasepsi non 

MKJP dan  MKJP  

( AKDR dan 

Implan )  dan 

memberikan 

kesempatan kepada 

ibu untuk memilih 

yang sesuai dengan 

ibu mentusui  , ibu 

memilih untuk 

menggunakan 

kontrasepsi suntik 

3 bulan 

4. Memberitahukan 

kepada ibu untuk 

melakukan KB 

pada 6 minggu / 24 

hari sesudah 

melahirkan  

5. Mengingatkan ibu 

agar tetap 

memberikan ASI 

eksklusif sampai 

bayi 6 bulan dan 

menjaga 

kebersihan dan 

kesehatan bayi 

6. Memberitahu ibu 

untuk membawa 

bayinya imunisai 

BCG pada tanggal 

22 Desember ( 
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Jadwal Bidan Desa 

) 

7. Melakukan 

Pendokumentasian

. 

 

Manajemen Asuhan Kebidanan pada Bayi Baru Lahir 

 

 

 

I. PENGKAJIAN 

A. Identitas/Biodata 

1. Identitas Bayi 

Nama    : Bayi Ny. Y 

Umur    : 2 jam 

Tanggal/Jam lahir : 13 November 2023 pukul 14.11 WIB 

Jenis Kelamin  : Laki-Laki 

Anak ke  : 2 

2. Identitas Orang tua 

 Ibu Ayah 

Nama : Yeni Rahmawati :  Junaedi 

Umur : 32 Tahun :  35 Tahun 

Agama : Islam : Islam 

Suku : Sunda. : Sunda  

Pekerjaan : Ibu Rumah Tangga : Buruh Harian Lepas 

Pendidikan : SLTA : SLTP. 

Tanggal Masuk 13 November 2023 

Nama Mahasiswa Martinawati 

NPM 225491517091 

Tempat Praktik Puskesmas Cikampek 

Pembimbing 
1. Dr. Nurul Husnul Lail, SST.,Bdn.,M.Kes 

2. Wiwi Dwi Gayantini, S.ST. Bd 
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Golongan Darah : O + : A + 

Telepon/HP : 08588525**** : ……………………….. 

 

B. Data Subjektif 

Pada hari Senin tanggal 13 November 2023 WIB Pukul 12.08 WIB 

1. Riwayat Kehamilan dan Persalinan Sekarang  

a. Kehamilan  

- Usia kehamilan : 38  minggu 

- Periksa hamil  : 10 Kali TM I: 3 kali, TM II: 3 kali, TM III: 4 kali 

- Imunisasi TT  : 1 kali 

- Penyakit/komplikasi : Tidak ada  

- Kebiasaan merokok : Tidak Merokok 

- Kebiasaan konsumsi obat-obatan/jamu: Tidak ada 

b. Persalinan: 

- Jenis persalinan : Spontan / Normal 

- Ditolong oleh : Bidan 

- Lama persalinan : Kala I: 8 Jam 8 Menit, Kala II: 35 menit  

- Ketuban pecah: Spontan : , Warna: Jernih Bau:  Amis Jumlah : 500 

cc 

- Komplikasi persalinan : Tidak Ada 

- IMD : 60 menit 

2. Riwayat kesehatan keluarga (ibu, ayah, saudara kandung ibu&ayah) 

a. Diabetes militus : Tidak ada    Epilepsi : Tidak ada  

b. Kelainan kongenital : Ibu : Mata kanan Cacat Bawaan  

c. Penyakit jiwa : Tidak Ada 

d. Hipertensi  : Tidak ada   TBC : Tidak Ada 

e. Penyakit hati : Tidak Ada   Penyakit ginjal : Tidak Ada 

f. Kehamilan kembar: Tidak ada    Alergi  : Tidak Ada 
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C. Data Objektif 

❖ Penilaian Bayi Segera Setelah Lahir 

Nilai Apgar   

a. 1 menit : 8 

b. 5 menit : 9 

 

Waktu Tanda 0 1 2 Nilai 

Menit Ke – 

1 

Frekuensi 

Jantung 

Usaha bernafas 

Tonus otot 

Reflex Warna 

[ ] Tak ada 

[ ] Tak ada 

[ ] Lumpuh 

[ ] Tak bereaksi 

[ ] Biru/pucat 

[ ] < 100 

[ ] Lambat tak teratur 

[√ ] Ext. Flexi sedikit 

[√ ] Gerakan sedikit 

[ ] Tubuh kemerahan 

tangan & kaki 

[√ ] > 100 

[√ ] Teratur 

[ ] Menangis kuat 

[ ] Gerakan aktif 

[√ ] Kemerahan  

8 

Menit Ke - 

5 

Frekuensi 

Jantung 

Usaha bernafas 

Tonus otot 

Reflex Warna 

[ ] Tak ada 

[ ] Tak ada 

[ ] Lumpuh 

[ ] Tak bereaksi 

[ ] Biru/pucat 

[ ] < 100 

[ ] Lambat tak teratur 

[ ] Ext. Flexi sedikit 

[√] Gerakan sedikit 

[ ] Tubuh kemerahan 

tangan & kaki 

[√ ] > 100 

[√ ] Teratur 

[√ ] Menangis 

kuat 

[] Gerakan aktif 

[√ ] Kemerahan  

9 

 

❖ Pemeriksaan Umum 

1. Keadaan umum : Baik 

- Kesadaran : Composmentis 

2. Respirasi  : 52 x/menit 

- Frekuensi jantung : 135 x/menit 

- Suhu     : 36,7℃ 

3. Antropometri  

a. BB  : 3400 gram 

b. PB  : 49 cm 

c. Lingkar lengan : 10 cm 

d. Lingkar kepala : 33 cm 
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e. Lingkar dada : 32 cm 

f. Lingkar perut : 30 cm 

❖ Pemeriksaan Fisik Sistematis 

1. Kepala 

a. Bentuk   : Bulat 

b. Ubun-ubun besar: Sedikit cekung 

2. Telinga 

a. Struktur telinga   : Lengkap 

b. Letak    : Simetris 

c. Pengeluaran cairan: Tidak ada 

3. Mata 

a. Letak  : Simetris 

b. Warna sclera : Putih 

c. Tanda infeksi : Tidak ada 

d. Kelainan  : Tidak ada 

4. Hidung 

a. Letak  : Simetris 

b. Kelainan  : Tidak ada 

5. Mulut dan bibir 

a. Letak  : Simetris 

b. Refleks Rooting : Positf 

6. Leher 

a. Pergerakan Leher : Positif 

b. Reflek Tonic Neck : Positif 

7. Dada 

a. Bentuk  : simetris 

b. Retraksi Dada : Tidak ada retraksi dada 

c. Bunyi nafas : Teratur 

8. Tali pusat  : Bersih sudah dilakukan penjepitan 
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9. Bahu, lengan dan tangan 

a. Simetris  : Iya 

b. Jumlah jari tangan: 10 Jari tangan 

c. Warna Kuku : Pink, Gerakan otot tangan aktif 

d. Refleks Graps : Positif 

10. Punggung  : Tidak ada benjolan 

11. Anus   : Terdapat Lubang Anus 

12. Genitalia 

a. Laki-laki 

- Keadaan testis : Skrotum sudah turun ke testis 

- Kelainan  : Tidak ada 

- Kulit 

• Verniks Caseosa : Tidak ada 

• Warna Kulit : Normal, Kemerahan 

- Kaki 

• Simetris  : Iya   

• Jumlah Jari Kaki  : Lengkap 

• Warna Kuku  : Normal  

• Gerakan otot kaki  : Aktif 

• Refleks Plantar  : Positif  

• Refleks Walking  : Positif 

• Refleks Babinsky  : Positif  

• Refleks Moro : Positif 

❖ Eliminasi 

1. Miksi : Sudah Warna Jernih tanggal 13 November 2023 Pukul 

12.08 WIB 

2. Meconium : Sudah Warna hitam kehijauan tanggal 13 November 2023  

Pukul 14.30 WIB 

❖ Perawatan Bayi Baru lahir 
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1. Pemberian Salep mata : diberikan 

2. Pemberian Vit K  : Sudah diberikan  

3. Pemberian HB 0  : belum 

4. Pemberian identitas : Sudah 

II. INTEPRETASI DATA 

1. Diagnosa : Neonatus cukup bulan sesuai masa kehamilan usia 2 jam 

Dasar  : Bayi Lahir tanggal 13 November 2022 pukul 12.08 WIB, 

penilaian sepintas menangis ,kulit merah, gerak aktif dan  pemeriksaan fisik, 

TTV, serta antropometri dalam batas normal 

2. Masalah : Tidak ada 

3. Kebutuhan : Perawatan bayi baru lahir 

III. IDENTIFIKASI DIAGNOSA/MASALAH POTENSIAL 

Tidak ada 

IV. TINDAKAN SEGERA 

Tidak ada 

V. PERENCANAAN 

1. Lakukan informed consent dan jelaskan pada ibu hasil pemeriksaan 

2. Anjurkan ibu untuk memberikan ASI eksklusif  

3. Anjurkan ibu agar menjaga bayi tetap hangat  

4. Jelaskan cara perawatan tali pusat  

5. Jelaskan tanda bahaya bayi baru lahir  

6. Jadwalkan kunjungan ulang  

7. Dokumentasi 

VI. PELAKSANAAN 

1. Melakukan informed consent dan menjelaskan pada ibu bahwa bayinya saat ini 

dalam keadaan sehat, keadaan umum baik, dan tidak ada kelainan.  

2. Menganjurkan ibu untuk tetap memberikan ASI eksklusif hingga bayinya 

berumur 6 bulan dan bisa dilanjutkan sampai bayi umur 2 tahun.  

3. Menganjurkan ibu untuk menjaga kehangatan bayi dengan memberikan 

pakaian yang hangat dan bersih,memakaikan topi,membedong bayi, tidak 

menempatkan bayi di dekat jendela,tidak menempatkan bayi di dekat yang 

dingin atau terpapar langsung dengan udara dingin.  

4. Menjelaskan pada ibu tanda bahaya bayi baru lahir seperti tidak mau 

menyususi atau memuntahkan semua yang diminum, kejang, bayi lemah atau 

hanya bergerak jika di pegang, sesak nafas, bayi merintih, bayi demam, bayi 

diare mata cekung tidak sadar jika kulit perut di cubit akan kembali lambat dan 

kulit terlihat kuning < 24 jam setelah lahir .  

5. Memberitahu Ibu untuk kunjungan ulang 4 hari lagi yaitu tanggal 30 November 

2023  

6. Melakukan pendokumentasian 
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VII. EVALUASI 

1. Ibu menyetujui untuk dilakukan pemeriksaan dan mengetahui hasil 

pemeriksaan.  

2. Ibu mengerti dengan anjuran bidan dan bisa mengulang kembali anjuran yang 

diberikan  

3. Ibu menjaga kehangatan bayi dengan memakaikan pakaian bayi, topi, dan 

membedong bayi.  

4. Ibu mengerti penejelasan bidan dan bisa mengulang kembali cara perawatan 

tali pusat bayi  

5. Ibu mengetahui tanda bahaya pada bayi baru lahir dan bisa mengulang kembali 

penjelasan yang diberikan bidan  

6. Ibu bersedia untuk melakukan kunjungan Ulang  

7. Pendokumentasian tercatat 

 

Karawang, 20 November 2023 

 

  

Mengetahui, 

CI Lahan Praktik        Mahasiswa 

  

  (Wiwi Dwi Gayantini, S. ST. Bd)      ( Martinawati ) 
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Lampiran 8 Lembar Konsul Pembimbing Institusi 
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Lampiran 9 Lembar Konsul  Pembimbing Lahan 
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Lampiran 10 Kunjungan ANC Ke 1 
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Lampiran 11 Kunjungan ANC ke 2 
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Lampiran 12 Kunjungan ANC Ke 3 
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Lampiran 13 Pertolongan Persalinan  
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Lampiran 14 Kunjungan Nifas  
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Lampiran 15 Kunjungan Neonatal  
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BIODATA MAHASISWA 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

Nama  : .Martinawati. 

NPM : 225491517091 

Tempat/Tanggal Lahir : Wonopringgo , 11 Maret 1971 

Agama : Islam 

Alamat Rumah  : Perum Pagadungan Jl Ciremai No 216 Purwasari Karawang 

 Jawa Barat 

Alamat E-mail : martinawati2008@gmail.com 

No. Telp : 08128314207 

Riwayat Pendidikan : SD N Wonopringgo Pekalongan  1977 – 1983  

  SMP N Wonopringgo Pekalongan  1983 – 1986  

  SPK DEP KES Pekalongan 1986 – 1989  

  Program Pendidikan Bidan  Pekalongan 1989 – 1990  

  D3 Poltekes Bandung di Karawang  

  D4 Bidan Pendidik Urindo Jakarta  

 

 

 

         Jakarta, 26 Desember 202 

 

      ( Martinawati ) 
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