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BAB IV  
PEMBAHASAN 

 

A. Asuhan Kehamilan 

Ke.hamilan me.rupakan masa yang dimulai dari konse.psi sampai lahirnya 

janin. Prose.s ini dimulai dari se.l te .lur yang dibuahi ole.h spe.rma lalu te.rtananam 

di dalam lapisan rahim, dan ke.mudian me.njadi janin. Lamanya hamil normal 

adalah 280 hari (40 minggu atau 9 bulan 7 hari). Ke.hamilan ini dibagi atas 3 

trime.ste.r, dimana trime.ste.r pe.rtama be.rlangsung dalam 12 minggu, trime.ste.r 

ke.dua 15 minggu (minggu ke.-13 sampai ke.-27) dan trime.ste.r ke.tiga be.rlangsung 

13 minggu (minggu ke. 28 sampai minggu ke.-40) (Arum e.t al., 2021).  

Asuhan ke.bidanan be.rke.sinambungan dimulai pada tanggal 16 Me.i 2024, 

pe.nulis me.lakukan 3 kali kunjungan dan pe.ndampingan dibe.rikan se.lama 

ke.hamilan Nn. R, yang be.rusia 20 tahun, G1P0A0, usia ke.hamilan 34 minggu. 

Me.nurut (Se.ptiasari & Mayasari, 2023), Standar pe.layanan yang dipe.rgunakan 

dalam asuhan ante.natal yakni me.mpe.rgunakan 14T, yakni timbang be.rat badan 

dan tinggi badan, ukur te.kanan darah, tinggi fundus ute.ri, pe.mbe.rian table.t Fe. 

(90 table.t se.lama hamil), pe.mbe.rian imunisasi TT, pe.me.riksaan Hb, te.s pe.nyakit 

me.nular se.ksual (PMS), pe.rawatan payudara, se.nam ibu hamil, te.mu wicara, 

pe.me.riksaan prote.in urin atas indikasi, pe.me.riksaan re.duksi urin atas indikasi, 

pe.mbe.rian te.rapi kapsul yodium (untuk dae.rah e.nde.mis gondok), pe.mbe.rian 

te.rapi anti malaria (untuk dae.rah e.nde.mis malaria). Se.tiap kunjungan ANC 

pe.nulis me.lakukan standar pe.layanan yaitu timbang be.rat badan dan tinggi 

badan, ukur te.kanan darah, ukur tinggi fundus ute.ri, hitung de.nyut jantung janin, 

te.ntukan pre.se.ntasi janin, me.laksanakan status imunisasi te.tanus toksoid, 

me.mbe.ri table.t tambah darah dan pe.me.riksaan Hb se.rta te.mu wicara atau 

konse.ling. Dari hasil asuhan ke.hamilan, pe.me.riksaan laboratorium dan 

imunisasi te.tanus toksoid te.lah dilaksanakan ole.h te.naga ke.se.hatan.
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Pe.ngkajian awal di Klinik Pratama Puri Adisty pada tanggal 16 Me.i 2024 

pukul 16.00 WIB didapatkan Nn. R tidak me.miliki ke.luhan dan ibu se.rta janin 

dalam kondisi baik. Namun dari hasil wawancara ibu me.ngatakan pada awal 

ke.hamilan ia me.rasa tidak siap untuk me.njadi orang tua se.hingga yang 

me.ngambil ke.putusan atau yang be.rtanggung jawab adalah ibu kandungnya. Hal 

te.rse.but se.jalan de.ngan te.ori (Nujulah, 2022) dimana ke.tidaksiapan me.njadi 

orang tua me.rupakan masalah psikis bagi pihak pe.re.mpuan te.rutama. Kare.na 

kondisi psikologis re.maja se.ndiri be.lum matang/me.ngalami pe.rubahan ditambah 

de.ngan masalah ke.hamilan, dan te.kanan lingkungan dapat me.mbuat re.maja 

me.rasa stre.ss/de.pre.si. Pada hasil pe.me.riksaan laboratorium se.be.lumnya didapati 

bahwa kadar He.moglobin Nn. R se.dikit re.ndah yaitu 10,8 dan te.rmasuk kate.gori 

ane.mia ringan. Untuk me.ningkatkan kadar he.moglobin ibu maka pe.nulis 

me.mbe.rikan konse.ling yaitu de.ngan me.ngonsumsi makanan yang kaya akan zat 

be.si se.pe.rti daging me.rah, tahu, te.mpe., te.lur, sayuran hijau, dan kacang 

kacangan. Se.lain itu pe.ne.liti juga me.nganjurkan ibu untuk me.ngkonsumsi buah 

naga untuk me.mbantu pe.nye.rapan zat be.si. Hal te.rse.but se.laras de.ngan gagasan 

(Che.ndriany e.t al., 2021), yang me.nje.laskan bahwa salah satu cara me.ngatasi 

ane.mia dalam ke.hamilan adalah de.ngan me.ngonsumsi buah naga se.cara te.ratur. 

Buah naga me.ngandung vitamin C se.hingga dapat me.mbantu me.ngoptimalkan 

pe.nye.rapan zat be.si me.lalui saluran ce .rna. Hal ini te.ntunnya se.cara langsung 

dapat me.ningkatkan kadar he.moglobin. Se.lain dari se.gi nutrisi, pe.ne.liti juga 

me.nyarankan ibu untuk istirahat yang cukup se.rta me.ngkonsumsi table.t Fe. dan 

asam folat untuk me.ningkatkan kadar he.moglobin. 

Pe.ngkajian ke.dua dilaksanakan tanggal 29 Me.i 2024 pukul 18.30 WIB di 

klinik Pratama Puri Adisty, didapatkan hasil pe.me.riksaan me.nunjukkan kondisi 

ibu normal dan pe.rke.mbangan janin se.suai usia ke.hamilan. Namun pada hasil 

pe.me.riksaan le.opold didapati bahwa ke.pala bayi be.lum masuk panggul se.hingga 

pe.ne.liti me.mbe.rikan asuhan pre.natal yoga guna untuk me.mpe.rce.pat pe.nurunan 

ke.pala. Hal ini se.jalan de.ngan pe.ne.litian (Sukse.sty & Se.tiawan, 2021), 

pe.ne.litian te.rse.but me.nyatakan bahwa ge.rakan-ge.rakan yoga pada time.ste.r III 

me.mpunyai manfaat untuk me.le.barkan ligame.n panggul te.rutama pada dae.rah 
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jalan lahir. Pre.natal yoga me.rupakan olah raga atau latihan fisik yang be.rfungsi 

untuk me.mpe.rsiapkan pe.rsalinan kare.na te.knik latihannya me.nitikbe.ratkan pada 

ke.le.nturan otot jalan lahir, te.knik pe.rnapasan, re.laksasi, dan ke.te.nangan pikiran 

ibu se.lama me.ngahadapi prose.s pe.rsalinan. Se.lain itu pe.ne.liti juga me.mbe.rikan 

e.dukasi te.ntang tanda-tanda pe.rsalinan, ke.butuhan istirahat, ke.butuhan nutrisi, 

dan me.mantau ge.rakan janin dalam 24 jam te.rakhir guna me.nge.tahui 

ke.se.jahte.raan janinnya. Pe.mantauan te.rse.but se.jalan de.ngan pe.ne.litian (Trias 

Novita e.t al., 2023), yang me.nyatakan bahwa pe.mantauan ge.rak janin yang 

dilakukan ole.h ibu pada saat ke.hamilan dapat me.nurunkan re.siko ke.cacatan dan 

ke.matian bayi yang dilahirkan ole.h ibu nantinya. Ge.rakan janin yang normal 

adalah 10 kali dalam waktu 1 sampai 2 jam, atau le.bih dari 10 kali dalam 12 jam. 

Ge.rakan janin bisa be.rupa te.ndangan, ke.pakan, atau putaran. 

Kunjungan ke.tiga dilakukan di rumah Nn. R pada tanggal 9 Juni 2024 pukul 

09.00 WIB saat usia ke.hamilan 38 minggu. Dari hasil pe.ngkajian dike.tahui 

bahwa Nn. R me.ngatakan se.dikit ce.mas te.rkait prose.s pe.rsalinan yang akan 

dilaluinya. Ke.ce.masan dalam ke.hamilan dan pe.rsalinan adalah re.aksi yang 

fisiologis yang dialami pada se.bagian be.sar ibu hamil me.nje.lang prose.s 

pe.rsalinan. Ke.ce.masan. Ke.ce.masan pada ibu hamil dapat be.rpe.ngaruh pada 

pe.rtumbuhan dan pe.rke.mbangan calon bayi dan dapat me.ngakibatkan 

pe.nurunan be.rat badan lahir (BBLR) se.rta dapat me.nye.babkan me.ningkatnya 

aktifitas otak yaitu hipotalamus. Pe.ningkatan aktifitas te.rse.but dapat 

me.nye.babkan rusaknya pe.rilaku be.rsosialisasi dan fe.rtilitas, se.rta dapat 

me.nye.babkan te.rjadinya pe.rubahan produksi hormon ste.roid (N. W. Y. Asih e.t 

al., 2021). Untuk me.ngurangi ke.khawatiran Nn. R dan me.nce.gah e.fe.k ne.gatif 

pada ke.hamilannya, pe.nulis me.mbe.rikan asuhan be.rupa e.dukasi re.laksasi nafas. 

Se.lain itu, pe.nulis juga me.mbe.rikan KIE. me.nge.nai tanda dan ge.jala pe.rsalinan 

se.rta pe.rsiapan pe.rsalinan. Hal ini se.jalan de.ngan pe.ne.litian (He.rfanda & 

Subiyatun, 2021), dimana de.ngan me.nge.tahui tanda-tanda pe.rsalinan dapat 

dike.tahui bahwa pe.rsalinannya sudah de.kat dan siap dalam pe.rsalinan se.hingga 

ibu dan ke.luarga pun dapat le.bih ce.pat ke. rumah sakit atau ke. klinik be.rsalin. 
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Se.te.lah dilakukan pe.ndampingan ke.hamilan de.ngan 3 kali kunjungan 

didapatkan bahwa se.lama ke.hamilan te.lah dilakukan pe.me.riksaan pada ibu, dan 

te.rdapat masalah be.rupa ane.mia ringan dan janin be.lum masuk panggul di usia 

ke.hamilan 36 minggu. Se.hingga dilakukan asuhan untuk me.nangani masalah 

te.rse.but be.rupa pe.mbe.rian buah naga untuk me.ningkatkan kadar he.moglobin 

pada ibu dan te.tap me.ngonsumsi table.t Fe. dan makanan yang kaya akan zat be.si. 

Se.lain itu pe.nulis juga me.mbe.rikan asuhan komple.me.nte.r be.rupa pre.natal yoga 

dan e.dukasi re.laksasi nafas. Asuhan komple.me.nte.r pre.natal yoga dibe.rikan 

untuk me.mpe.rsiapkan ibu hamil se.cara fisik, me.ntal, dan spiritual untuk 

me.nghadapi masa pe.rsalinan se.rta me.mpe.rce.pat pe.nurunan ke.pala bayi. Asuhan 

lain yang dibe.rikan yaitu me.nge.nai pola istrahat, pe.me.nuhan cairan dan nutrisi, 

pe.rsiapan pe .rsalinan dan tanda-tanda pe.rsalinan. Be.rdasarkan hasil 

pe.ndampingan yang te.lah dilakukan didapatkan bahwa asuhan yang dibe.rikan 

te.lah se.suai de.ngan standar pe.layanan ke.bidanan, yang me.ne.kankan pada 

kunjungan rutin, ke.se.jahte.raan ibu dan janin, se.rta pe.rsiapan ke.lahiran. 

B. Asuhan Persalinan 

Pe.rsalinan me.rupakan prose.s pe.rge.rakan ke.luarnya janin, plase.nta dan 

me.mbran dari dalam rahim me.lalui jalah lahir (He.rfanda & Subiyatun, 2021). 

Pada tanggal 17 Juni 2024, Nn. R  datang ke. klinik Pratama Puri Adisty pukul 

05.40 WIB me.nge.luh fre.kue.nsi kontraksinya se.makin se.ring se.jak siang. Pada 

saat me.masuki pe.rsalinan de.ngan usia ke.hamilan 39 minggu. Ini me.nunjukkan 

bahwa ke.hamilan ibu me.rupakan ke.hamilan cukup bulan. Te.lah dilakukan 

pe.me.riksaan dan didapati bahwa Nn. R me.nge.luarkan be.rupa fle.k darah di 

pe.mbukaan 5 cm, me.ngalami kontraksi 3 kali dalam 10 me.nit de.ngan durasi 35 

de.tik. Be.rdasarkan data te.rse.but bisa disimpulkan  Nn. R be.rada di kala 1 fase . 

aktif se.suai de.ngan pe.rnyataan (Fitriyani, Nurakilah, Damayanti Ratna, e.t al., 

2024), yakni fase. aktif ialah pe.mbukaan 4 cm sampai 10 cm. Asuhan yang 

dibe.rikan yaitu me.lakukan obse.rvasi kala I de.ngan me.nggunakan le.mbar 

partograf, pantau his ( kontraksi), de.nyut jantung janin, tanda-tanda vital, kondisi 

ke.tuban, pe.mbukaan se.rviks, pe.nurunan ke.pala, pola nutrisi dan pola e.liminasi, 

se.rta me.ngajarkan ibu te.knik re.laksasi pe.rnapasan yang be.nar de.ngan me.tode. 
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tarik napas dalam pe.rlahan se.rta ke.luarkan le.wat mulut pe.rlahan bila ada 

kontraksi se.hingga ibu me.rasa rile.ks dan nyaman. Hal te .rse.but se.jalan de.ngan 

pe.ne.litian (Se.ptiani & Agustia, 2021), me.nge.nai te.knik re.laksasi yang paling 

e.fe.ktif dalam pe.ngurangan nye.ri pe.rsalinan kala I se.hingga ibu dapat be.rsalin 

normal, me.ningkatkan rasa aman dan nyaman, se.rta me.mpe.rlancar pe.rsalinan, 

ibu dan bayinya se.hat se.jahte.ra. Kala I Nn. R be.rlangsung se.lama 2 jam 10 me.nit 

di jam 07.50 WIB. Pada jam te.rse.but ke.tuban pe.cah spontan warna je.rnih. 

Dilaksanakan pe.me.riksaan dalam di jam 07.50 WIB dan ibu me.ngatakan se.pe.rti 

ingin buang air be.sar se.rta pe.mbukaan te.lah le.ngkap  lalu pimpin pe.rsalinan.  

Me.nurut (Nasution & Purwanti, 2024), Kala II adalah kala dimana dimuali 

dari pe.mbukaan le.ngkap se.rviks sampai ke.luarnya bayi. Pe.nulis me.mbe.ri asuhan 

tanggal 17 Juni 2024 jam 07.50 WIB me.lahirkan bayi se.rta didampingi ole.h 

bidan. Kala II 30 me.nit dimulai dari pe.mbukaan le.ngkap 10 cm sampai bayi 

lahir. Pe.rtolongan pe.rsalinan me.nggunakan 60 langkah APN se.rta bayi lahir jam 

08.20 WIB se.cara spontan me.nangis kuat, me.miliki warna ke.me.rahan, se.rta 

tonus otot yang aktif. Se.hingga tata laksana asuhan pe.rtolongan pe.rsalinan sudah 

se.usuai de.ngan te.ori (Fitriyani, Nurakilah, Damayanti Ratna, e.t al., 2024) 

Asuhan be.rsalin normal diuraikan dalam 60 langkah. 

Kala III adalah kala dimana dimulai dari ke.luarnya bayi sampai plase.nta 

lahir (Nasution & Purwanti, 2024). Pe.nulis me.mbe.rikan asuhan pada tanggal 17 

Juni 2024 pukul 08.21 WIB, yang dibe.rikan pe.nulis pada kala III yakni, 

me.nyuntikkan oksitosin, me.nilai tanda-tanda pe.le.pasan plase.nta, me.lahirkan 

plase.nta, masase. ute.rus 15 de.tik, pe.riksa ke.le.ngkapan plase.nta, pe.riksa adanya 

lase.rasi, pastikan ute.rus be.rkontraksi de.ngan baik. Kala III be.rlangsung se.lama 

5 me.nit se.te.lah bayi lahir, plase.nta lahir pukul 08.26 WIB. Hal te.rse.but de.ngan 

te.ori (Nurul & E.rli, 2020), bahwa ke.lahiran plase.nta dan se.laput ke.tuban tidak 

me.le.bihi 30 me.nit. 

Kala IV pe.rsalinan adalah kala pe.ngawasan se.lama 2 jam se.te.lah bayi dan 

plase.nta lahir yang be.rtujuan untuk me.ngobse.rvasi pe.rsalinan te.rutama 

me.ngamati ke.adaan ibu te.rhadap bahaya pe.rdarahan postpartum (Fitriyani, 
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Nurakilah, Damayanti Ratna, e.t al., 2024). Pada pe.me.riksaan lase.rasi pada Nn. 

R didapatkan robe.kan de.rajat 2 yang me.ne .mbus otot pe.rine.um, e.pide.rmis, dan 

mukosa vagina. Se.lanjutnya me.lakukan anaste.si pada are.a yang akan dilakukan 

pe.njahitan. Se.te.lah me.lakukan pe.njahitan, pe.nulis me.mbe.rsihkan Nn. R dari 

kotoran darah dan dilakukan pe.mantauan. Asuhan yang dibe.rikan yaitu 

pe.mantauan tanda-tanda vital, tinggi fundus ute.ri, kandung ke.mih, dan 

pe.rdarahan. Pe.mantauan Kala IV pada Nn. R be .rlangsung se.lama 2 jam dimulai 

jam 09.00 WIB sampai 10.45 WIB, dilaksanakan se.tiap 15 me.nit se.kali pada 1 

jam pe.rtama dan 30 me.nit se.kali se.lama 1 jam ke.dua.  

Se.te.lah dilakukan pe.rtolongan pe.rsalinan dida[atkan Kala I be.rlangsung 2 

jam. Se.cara te.ori, pe.rsalinan pada primipara be.rlangsung se.lama 12 jam. Kala II 

be.rlangsung se.lama 30 me.nit dan se.cara te.ori lamanya kala II untuk 

primigravida 1,5 – 2 jam. Be.rdasarkan hal te.rse.but pe.rsalinan kala I dan kala II 

pada Nn. R be.rlangsung le.bih ce.pat. Hal ini me.nunjukkan te.rjadi ke.se.njangan 

antara te.ori dan ke.nyataan di lapangan. Kala III be.rlangsung se.lama 5 me.nit, 

se.suai de.ngan te.ori bahwa kala III be.rlangsung tidak le.bih dari 30 me.nit. 

Pe.mantauan kala IV be.rlangsung se.lama 2 jam yang dilaksanakan se.tiap 15 

me.nit se.kali pada 1 jam pe.rtama dan 30 me.nit se.kali se.lama 1 jam ke.dua. Pe.nulis 

juga me.ngajarkan te.knik re.laksasi nafas bila ada kontraksi se.hingga ibu me.rasa 

rile.ks dan nyaman. Be.rdasarkan hasil pe.ndampingan se.lama pe.rsalinan 

me.nunjukkan bahwa pe.rsalinan Ny.I be .rjalan normal, lancar tanpa pe.nyulit, dan 

dilakukan se.suai de.ngan standar pe.layanan ke.bidanan. 

C. Masa Nifas 

Pe.riode. pascapartum adalah masa dari ke.lahiran plase.nta dan se.laput janin 

hingga ke.mbalinya alat re.produksi ke. kondisi se.pe.rti se.be.lum hamil yang 

be.rlangsung se.lama 6 minggu (Me.rtasari & Sugandini, 2023). Obse.rvasi nifas 

dilakukan se.lama 4 kali, kunjungan pe.rtama pada tanggal 17 Juni 2024 (6 jam 

pasca pe.rsalinan), kunjungan be.rikutnya dilakukan pada tanggal 21 Juni 2024, 

16 Juli 2024, dan 27 Juli 2024. Hal ini se.jalan de.ngan gagasan yang 

me.ngusulkan minimal 4 kali kunjungan pascape.rsalinan untuk me.mastikan 
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ke.se.hatan ibu dan anak se.rta me.nde.te.ksi, me.nce.gah, dan me.ngobati komplikasi 

yang mungkin timbul se.te.lah ke.lahiran (Pute.ri e.t al., 2024). 

1. Kunjungan Nifas I dilaksanakan 17 Juni 20204, jam 15.00 WIB 

Kunjungan pe.rtama se.te.lah me.lahirkan be.rtujuan untuk 

me.nge.valuasi ke .se.hatan ibu, me.me.riksa kontraksi ute.rus, me.nce.gah se .rta 

me.nde.te.ksikan pe.rdarahan, me.mbe.ri konse.ling te.ntang tanda bahaya saat 

nifas, me.nge.ce.k tanda-tanda vital, me.mbe.rikan ASI awal, me.mpe.rtahankan 

ke.hangatan bayi untuk me.nce.gah hipote.rmia, me.mastikan kandung ke.mih 

kosong, se.rta me.nge.ce.k apakah ibu te.lah BAK se.te.lah 4 jam pe.rsalinan 

(Wahyuni e.t al., 2023).  

Saat me.lakukan kunjungan Nn. R me.ngatakan bahwa nye.ri pada 

luka jahitan dan ASI nya hanya ke.luar se.dikit. Pe.me.riksaan fisik tidak 

dite.mukan tanda-tanda infe.ksi luka pe.rine.um, kontraksi ute.rus kuat, fundus 

1 jari di bawah pusat, dan pe.nge.luaran loche.a rubra de.ngan bau khas, se.rta 

Nn. R sudah dapat buang air ke.cil de.ngan spontan. Pe.nulis me.mbe.rikan 

asuhan be.rupa cara me.nyusui yang baik dan be.nar, me.nyarankan ibu untuk 

me.mbe.rikan ASI E.kslusif pada bayinya dan me.nyusui se.se.ring mungkin, 

me.ngajarkan cara me.lawat luka pe.rine.um, KIE. tanda bahaya nifas, se.rta 

ke.butuhan nutrisi. 

2. Kunjungan Nifas II dilaksanakan 21 Juni 2024, jam 11.00 WIB 

Kunjungan ke.dua dilakukan pada nifas hari ke. 3 hingga hari ke. 7. 

Pada kunjungan ini dilakukan pe.me.riksaan involusi ute.rus, TFU, kontraksi 

ute.rus, pe.rdarahan, suhu, tanda-tanda infe.ksi, dan me.mbe.rikan konse.ling 

nutrisi, istirahat, cara me.nyusui bayinya de.ngan baik, se.rta pe.rawatan bayi 

baru lahir (Wijayanti e.t al., 2023). 

Saat me.lakukan kunjungan di rumah, Nn.R me.ngatakan nye.ri jalan 

lahirnya sudah be.rkurang namun ASI nya yang ke.luar masih se.dikit. Asuhan 

yang dibe.rikan yaitu me.mastikan ivolusi ute.rus be.rjalan de.ngan baik, 

me.lakukan pe.ngkajian ke.mungkinan adanya tanda bahaya dan komplikasi 

masa nifas, me.nganjurkan ibu untuk me.ngonsumsi makanan yang be.rgizi 

guna untuk me.mpe.rlancar ASI, me.ngajarkan pe.rawatan tali pusat, se.rta 
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me.mbe.rikan asuhan komple.me.nte.r be.rupa pijat oksitosin yang be.rtujuan 

untuk me.rile.kskan dan me.ngurangi ke.le.lahan pada ibu. Pijat oksitosin 

te.rbukti dapat me.ningkatkan produksi ASI kare.na me.ningkatkan rangsangan 

pada impuls saraf affe.re.nt se.hingga hormon oksitosin me.ningkat, de.ngan 

pe.ningkatan hormon te.rse.but akan me.mbe.rikan umpan balik te.rhadap 

pe.ningkatan hormon prolaktin. Fre.kue.nsi dilakuan pijat oksitosin akan 

me.mpe.ngaruhi produksi kadar hormon prolaktin ibu dan ASI. Pijat oksitosin 

le.bih e.fe.ktif dilakukan 2 kali se.hari pada pagi dan sore. (Anggrae.ni e.t al., 

2024). Asuhan komple.me.nte.r yang dilakukan pada Nn. R ini me.mbe.ri e.fe.k 

yakni me.rasa rile.ks, nyaman, se.rta ASI lancar se.te.lah dibe.ri asuhan se.hingga 

tidak te.rdapat ke.se.njangan de.ngan te.ori yang ada. Se.cara psikologis Nn. R 

me.ngatakan tidak ada gangguan dan se.iring be .rjalannya waktu Nn. R sudah 

bisa be.radaptasi de.ngan situasi baru dimana ia be.rpe.ran se.bagai ibu tunggal 

dalam me.ngurus bayinya. Se.lain itu dukungan sosial be.rupa dukungan dari 

ke.luarga dan te.man dapat sangat me.mpe.ngaruhi ke.se.jahte.raan psikologis 

ibu. Hal te.rse.but se.jalan de.ngan pe.ne.litian dari (Fe.briati e.t al., 2023) dimana 

hubungan ke.luarga de.ngan adaptasi psikologi ibu masa nifas dipe.role.h 

se.bagian be.sar ibu nifas de.ngan dukungan ke.luarga yang me.ndukung 

me.mpunyai adaptasi psikologi masa nifas yang positif. 

3. Kunjungan Nifas III dilaksanakan 16 Juli 2024, jam 10.00 WIB 

Kunjungan ke.tiga dilakukan pada nifas hari ke. 7 sampai nifas hari 

ke. 28. Pada kunjungan ke.tiga, asuhan yang dibe.rikan sama se.pe.rti pada 

kunjungan ke.dua (Wijayanti e.t al., 2023). Pada kunjungan ke.tiga Nn. R 

me.ngatakan tidak ada ke.luhan dan ASI nya lancar. Asuhan yang dibe.rikan 

yaitu me.nganjurkan ibu untuk me.ngonsumsi makanan yang kaya akan se.rat 

dan prote.in guna me.mbantu me.mpe.rbanyak produksi ASI dan me.ngonsumsi 

air putij se.tidaknya 3 lite.r saat masa me.nyusui untuk me.me.nuhi ke.butuhan 

cairan saat masa me.nyusui. 

4. Kujungan Nifas IV dilaksanakan 27 Juli 2024, jam 15.00 WIB 

Kunjungan ke.e.mpat dilakukan pada hari ke. 29 sampai hari ke. 42 

masa nifas. Pada kunjungan ini me.nanyakan ke.luhan atau pe.nyulit yang 
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dialami se.lama masa nifas, se.rta me.mbe.rikan konse.ling te.ntang KB 

(Wijayanti e.t al., 2023). Pada kunjungan ke.e.mpat Nn. R me.ngatakan tidak 

ada ke.luhan ataupun pe.nyulit. Hasil pe.me.riksaan TFU sudah tidak te.raba, 

luka jahitan sudah me.nyatu dan me.nge.ring, ASI lancar, se.rta tidak ada tanda 

pe.mbe.ngkakan dan infe.ksi pada payudara. Asuhan yang dibe.rikan yaitu 

me.nganjurkan ibu untuk te.tap me.mpe.rtahankan ke.adaan nya de.ngan baik 

de.ngan me .njaga ke.be.rsihan diri dan me.ngonsumsi makanan yang be.rgizi 

se.pe.rti makanan yang tinggi akan se.rat se.hingga me.mpe.rbanyak produksi 

ASI. 

Se.te.lah dilakukan 4 kali kunjungan pada masa nifas, didapatkan 

bahwa prose.s involusi be.rjalan normal, tidak te.rdapat tanda bahaya se.lama 

masa nifas, istrahat cukup, pe.me.nuhan cairan dan nutrisi cukup, me.nyusui 

de.ngan baik. Pe.nulis te.lah me.mbe.rikan asuhan komple.me.nte.r pijat 

oksitosin, se.te.lah dilakukan pijat oksitosin pe.nge.luaran ASI me.njadi lancar. 

Hasil kunjungan masa nifas ini be.rfokus pada pe.mulihan ibu, dukungan 

me.nyusui, dan dukungan psikologis ibu. Ini me.nujukan bahwa asuhan te.lah 

dilakukan se.suai de.ngan standar pe.layanan ke.bidanan. 

D. Asuhan Neonatus 

Bayi Nn. R lahir de.ngan spontan diusia ke.hamilan 32 minggu de.ngan BB 

3200 gram, se.suai de.ngan pe.rnyataan (Rivanica & Oxyandi, 2024) yakni BBL  

normal ialah bayi yang lahir pada usia ke.hamilan ge.nap 37 minggu hingga 42 

minggu, de.ngan be.rat badan antara 2500-4000 gram. Ciri-ciri bayi baru lahir 

normal me.liputi BB 2500-4000 gram, PB 48-52 cm, LD 30-38 cm, LK 33-35 

cm, cukup bulan se.rta kulit ke.me.rahan (Afrida & Aryani, 2022). Pada bayi Nn. 

R dilakukan pe.mbe.rian asuhan bayi baru lahir normal de.ngan me.laksanakan 

inisiasi me.nyusui dini (IMD) se.lama 1 jam untuk me.mbe.ri ke.hangatan bayi, 

me.ndapat kolostrum, dan me.rangsang hormon oksitosin saat bayi me.nyusu. 

Dalam jurnal pe.ne.litian (Ramadani e.t al., 2024), te.rdapat banyak dampak positif 

antara lain de.ngan adanya kontak kulit antara ibu dan bayi akan be.rdampak pada 

ke.stabilan te.mpe.ratur tubuh dan siste.m pe.rnafasan, pola tidur akan le.bih baik, 
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bayi me.rasa le.bih nyaman kare.na hubungan psikologis ibu dan bayi te.rbe.ntuk 

se.jak awal. 

Pe.layanan kunjungan ne.onatus te.lah dilakukan se.suai de.ngan standar 

minimal 3 kali kunjungan guna me.nge.valuasi kondisi bayi yang baru lahir se.rta 

me.nuntaskan pe.rmasalahan yang mungkin te.rjadi. Bayi Nn. R me.ndapat asuhan 

ke.bidanan kunjungan ne.onatus se.jumlah 3 kali, hal te.rse.but se.suai de.ngan te.ori 

(Ramadani e.t al., 2024) dimana kunjungan ne.onatus ke.-1 dilakuakan 6-48 jam 

se.te.lah pe.rsalinan, kunjungan ke.-2 dilaksanakan di hari ke. 3-7, kunjungan ke.-3 

dilaksanakan dihari ke.-8-28 se.te.lah bayi lahir. 

1. Kunjungan Ne.onatus I dilaksanakan pada 12 Mare.t 2023, jam 14.50 WIB 

Tujuan kunjungan ne.onatus pe.rtama yakni me.mpe.rtahankan agar 

bayi te.tap hangat, me.lakukan pe.me.riksaan fisik, pe.me.riksaan re.fle.ks, 

pe.ngukuran antropome.tri, pe.rawatan tali pusat, me.mbe.rikan IMD, se .rta 

pe.nce.gahan infe.ksi (Ke.me.nke.s RI, 2021). Kunjungan pe.rtama ne.nonatus 

dilaksanakan di tanggal 17 Juni 2024, se.te.lah dilakukan pe.me.riksaan bayi 

dalam kondisi baik, tanda vital normal, kulit be.rwarna me.rah, tidak ada 

pe.rdarahan tai pusat, bayi te.lah BAB dan BAK, se.rta se.lalu dibe.dong untuk 

me.mpe.rtahankan ke.hangatan tubuhnya. Asuhan yang dilakukan de.ngan 

me.mbe.rikan imunisasi HB0, me.mbe.rikan konse.ling te.ntang tanda bahaya 

pada BBL, me.mbe.rikan ASI di awal, me.ngajari ibu cara me.mandikan bayi, 

me.nyarankan ibu ibu supaya me.mpe.rtahankan ke.hangatan bayi, dan 

me.nyarankan ibu me.nyusui bayi se.se.ring mungkin, se.rta me.lakukan 

pe.rawatan tali pusat pada bayinya. 

2. Kunjungan ne.onatus II dilaksanakan 21 Juni 2024, jam 10.00 WIB 

Tujuan dilaksanakan kunjungan ke.-2 yakni me.me.riksa apakah tali 

pusat te.lah le.pas atau be.lum, me.nge.ce.k ke.adaan tali pusat apakah ke.ring atau 

basah, me.me.riksa apakah bayi sudah me.ndapatkan ASI yang cukup, 

me.mbe.rikan pe.rawatan bayi di rumah, me.mpe.rtahankan suhu tubuh bayi, 

se.rta konse.ling tanda bahaya BBL (Ke.me.nke.s RI, 2021). Pada kunjungan 

ne.onatus ke.dua didapati hasil pe.me.riksaan me.nunjukkan kondisi umum bayi 
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baik, tanda vital normal, kulit tampak se.dikit kuning, produksi ASI se.dikit, 

bayi me.nyusu se.cara kuat, BAK 8 kali se.hari, BAB 2 kali se.hari, tali pusat 

ke.ring dan be.rsih, be.rat badan 3240 gram, dan panjang badan 51 cm. Asuhan 

yang dibe.ri me.liputi me.me.riksa tanda bahaya pada BBL misalnya ikte.rus, 

diare., dan de.mam, me.njaga suhu tubuh bayi, me.mbe.ritahu ibu untuk 

me.njaga ke.hangatan dan ke.be.rsihan tubuh bayi, me.nyarankan ibu me.nje.mur 

bayinya tiap pagi se.lama 10 me.nit, me.mbe.rikan konse.ling te.ntang ASI 

e.ksklusif, se.rta me.motivasi ibu untuk me.nyusui bayinya tiap 2 jam se.kali 

atau se.suai ke.butuhan bayi. 

3. Kunjungan Ne.onatus III dilaksanakan pada 17 Juni 2024, jam 11.00 WIB 

Didapatkan hasil pe.me.riksaan fisik bayi me.nunjukkan kondisi yang 

se.hat dan kulit bayi tidak kuning. Asuhan yang dibe.rikan be.rupa me.njaga 

ke.be.rsihan bayi, me.njaga suhu tubuh bayi, me.nyusui bayi tiap 2 jam se.kali, 

dan me.njaga ke.amanan dan ke.nyamanan bayi. Hal te.rse.but se.suai de.ngan 

pe.raturan (Ke.me.nke.s RI, 2021) dikunjungan ne.onatus ke.-3 yang me.ncakup 

pe.me.riksaan fisik, me.mpe.rtahankan suhu tubuh bayi, se.rta me.nyusui bayi 

tiap 2 jam se.kali. Se.lain itu pe.nulis juga me.mbe.rikan asuhan komple.me.nte.r 

be.rupa pijat bayi yang be.rtujuan untuk me.rile.kskan bayi dan me.mbantu 

me.naikkan daya tahan tubuh se.rta be.rmanfaat untuk pe.rke.mbangan dan 

pe.rtumbuhan bayi. Hal te.rse.but se.jalan de.ngan pe.ne.litian (Me.rida & Hanifa, 

2022) dimana pe.mijatan pada bayi akan le.bih me.mpe.rce.pat pe.rke.mbangan 

motorik kare.na pijat bayi me.rupakan te.rapi se.ntuh atau stimulasi yang 

be.rguna untuk me.rangsang pe.rke.mbangan motorik. Se.ntuhan le.mbut pada 

pijat bayi yang be.rinte.raksi langsung de.ngan ujung-ujung saraf pada 

pe.rmukaan kulit akan me.ngirimkan pe.san ke. otak me.lalui jaringan saraf 

yang be.rada disumsum tulang be.lakang. Se.ntuhan juga akan me.rangsang 

pe.re.daran darah se.hingga oksige.n se.gar akan le.bih banyak dikirim ke. otak 

dan ke.se.luruh tubuh se.hingga akan te.rjadi ke.se.imbangan antara anggota 

ge.rak de.ngan otak yang me.mbantu me.mpe.rce.pat pe.rke.mbangan motorik 

pada bayi. 
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Se.te.lah dilakukan asuhan pada bayi baru lahir dan 3 kali kunjungan 

ne.onatus, didapatkan bahwa bayi dalam ke.adaan normal, bayi te.lah 

me.ndapatkan sale.b mata, vit K, dan HB0, ke.hangatan dan ke.be.rsihan bayi 

se.lalu te.rjaga, tali pusat puput, tidak ada tanda-tanda infe.ksi, bayi me.nyusu 

aktif, dan dise.ndawakan se.te.lah me.nyusu. Pe.nulis me.mbe.rikan asuhan 

komple.me.nte.r pijat bayi dan se.te.lah dipijat bayi me.rasa le.bih nyaman. Dari 

hasil kunjungan se.cara ke.se.luruhan, bayi Nn. R me.nunjukkan pe.rke.mbangan 

yang baik dan me.ndapatkan asuhan yang te.pat se.lama masa ne.onatus se.suai 

de.ngan standar pe.layanan ke.bidanan. 
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