
1

Lampiran 1 : POA Laporan Tugas Akhir
ITSK RS dr. SOEPRAOEN
PROGRAM STUDI KEBIDANAN

Jadwal Penyusunan dan Pelaksanaan Laporan Tugas Akhir

NO KEGIATAN KEGIATAN
OKTOBER NOVEMBER DESEMBER JANUARI FEBRUARI MARET APRIL MEI JUNI JULI

2020 2020 2020 2021 2021 2021 2021 2021 2021 2021

1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4

1
Pengarahan
penyusunan proposal
Studi Kasus

2
Proses bimbingan dan
penyusunan Studi
Kasus

3

Pelaksanaan asuhan
kebidanan secara
komprehensif
a. Kunjungan 1
b. Kunjungan 2
c. Kunjungan 3
d. Kunjungan 4
e. Kunjungan 5
f. Kunjungan 6

4
Pendokumentasian
menggunakan SOAP

5
Proses bimbingan dan
hasil studi kasus

6
Penatalaksanaan ujian
studi kasus

7
Revisi dan persetujuan
studi kasus

8 Pengesahan studi kasus
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Lampiran 2 : Lembar Permohonan Menjadi Responden
ITSK RS dr SOEPRAOEN
PROGRAM STUDI DIII KEBIDANAN
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Lampiran 3 :Lembar Inform Consent
INSTITUT TEKNOLOGI SAINS DAN KESEHATAN RS dr.
SOEPRAOENPROGRAM STUDI KEBIDANAN
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INSTITUT TEKNOLOGI SAINS
PROGRAM STUDI KEBIDANAN

Lampiran 4 : lembar Penampisan Ibu Bersalin
DAN KESEHATAN Rs dr.SOEPRAOEN
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Lampiran 5: Kartu Skor Poedji Rochjati
INSTITUT TEKNOLOGI SAINS DAN KESEHATAN Rs dr.SOEPRAOEN
PROGRAM STUDI KEBIDANAN
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Lampiran 6 : Hasil Cek Hb

INSTITUT TEKNOLOGI SAINS DAN KESEHATAN Rs dr.SOEPRAOEN
PROGRAM STUDI KEBIDANAN
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Lampiran 7 : Cap kaki Bayi
INSTITUT TEKNOLOGI SAINS DAN KESEHATAN RS dr.SOEPRAOEN
PROGRAM STUDI KEBIDANAN
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INSTITUT TEKNOLOGI SAINS
PROGRAM STUDI KEBIDANAN

KRITERIA YA TIDAK

Bayi menangis kuat dan bernafas
spontan √

Warna kulit bayi kemerahan
√

tonus otot baik, bergerak aktif
√
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Lampiran 9 : Inform Consent KB

INSTITUT TEKNOLOGI SAINS DAN KESEHATAN RS dr.SOEPRAOEN
PROGRAM STUDI KEBIDANAN
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Lampiran 10 : SAP PERSALINAN

INSTITUT TEKNOLOGI SAINS DAN KESEHATAN RS dr.SOEPRAOEN
PROGRAM STUDI KEBIDANAN

SATUAN ACARA PENYULUHAN (SAP)

PERSIAPAN PERSALINAN

Topik : Persiapan Persalinan

Hari/Tanggal :

Waktu :

Penyaji :

Tempat :

A. Tujuan Umum

Setelah diberikan pendidikan kesehatan tentang persiapan persalinan

Selama 10 menit, Ibu hamil mampu menjelaskan macam-macam

persiapan persalinan

B. Tujuan Khusus

Setelah mengikuti pendidikan kesehatan tentang persiapan persalinan, ibu

dapat:

1.Menjelaskan pengertian persalinan

2.Menjelaskan macam-macam persalinan

3.Menjelaskan persiapan ibu menghadapi persalinan

C. METODE

1. Ceramah.

2. Tanya jawab.

3. Demonstrasi.

D. MEDIA

1.Leaflet.

E MATERI

Terlampir
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F. KEGIATAN

NO TAHAP WAKTU KEGIATAN

1 Pembukaan 5 menit 1. Mengucapkan salam

2. Memperkenalkan diri

3. Kontrak waktu

4. Menjelaskan maksud dan tujuan

pemberian pendidikan kesehatan

2 pelaksanaan

penyampaian

materi

10 menit 1. Menjelaskan pengertian persalinan

2.Menjelaskan macam-macam

Persalinan

3. menjelaskan ibu menghadapi

persalinan

3 Diskusi 15 menit Tanya jawab
4 Penutup 5 menit Menyimpulkan hasil penyuluhan

Memberikan saran saran
Mengucapkan salam penutup

G.EVALUASI

Prosedur : Post Test

Bentuk : Lisan

Jenis: Tanya Jawab

Jenis Pertanyaan

1 Jelaskan pengertian persalinan

2.Jelaskan persiapan ibu menghadapi persalinan

H. HASIL

1. Sasaran dapat Menjelaskan pengertian persalinan

2. Sasaran dapat menjelaskan persiapan ibu menghadapi persalinan
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MATERI PENYULUHAN

“PERSIAPAN PERSALINAN”

A. Pengertian Persalinan

Persalinan adalah proses pengeluaran hasil konsepsi pada kehamilan

cukup bulan melalui jalan lahir atau jalan lain dengan atau tanpa bantuan

B. Macam-macam persalinan

1. Persalinan Normal

Persalinan normal adalah bayi lahir melalui vagina dengan letak

belakang kepala/ubun-ubun kecil, tanpa memakai alat bantu, serta tidak

melukai ibu maupun bayi (kecuali episiotomi). Proses persalinan normal

biasanya berlangsung dalam waktu kurang dari 24 jam.

Terjadinya persalinan membutuhkan tiga faktor penting, yaitu

kekuatan ibu saat mengejan, keadaan jalan lahir, dan keadaan

janin.Ketiganya harus dalam keadaan baik,sehingga bayi dapat

dilahirkan.Dengan adanya kekuatan mengejan ibu, janin dapat didorong

kebawah, dan masuk kerongga panggul. Saat kepala janin memasuki

ruang panggul,posisi kepala sedikit menekuk sehingga dagu dekat dengan

dada janin. Posisi ini akan memudahkan kepala janin lolos melalui jalan

lahir, yang diikuti dengan beberapa gerakan selanjutnya. setelah kepala

keluar, bagian tubuh janin yang lain akan mengikuti, mulai dari bahu,

badan,dan kedua kaki

1 Sectio Caesaria

a. Operasi Caesar Terencana (elektif)

Pada operasi caesar terencana (elektif), operasi caesar telah

direncanakan jauh hari sebelum jadwal melahirkan dengan

mempertimbangkan keselamatan ibu maupun janin. Beberapa keadaan

yang menjadi pertimbangan untuk melakukan operasi caesar secara

elektif, antara lain :

1) Janin dengan presentasi bokong

2) Kehamilan kembar

3) Plasenta previa

4) Kondisi medis ibu
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b. Operasi Caesar Darurat (Emergency)

Operasi caesar darurat adalah operasi yang dilakukan ketika proses

persalinan telah berlangsung. Hal ini terpaksa dilakukan karena ada

masalah pada ibu maupun janin. Beberapa keadaan yang memaksa

terjadinya operasi caesar darurat, antara lain

1. Persalinan macet

Persalinan macet merupakan penyebab tersering operasi

caesar.Beberapa alasan yang dijadikan pertimbangan ialah kontraksi

tidak lagi efektif, janin terlalu besar sementara jalan lahir ibu sempit, dan

posisi kepala janin yang tadak memungkinkan dilakukan penarikan

dengan vakum maupun forsep

2. Stres pada janin

Stres pada janin diakibatkan karena kekurangan oksigen dalam

rahim ibu tampak bahwa denyut jantung janin menurun. Secara normal,

selama terjadi kontraksi denyut jantung janin menurun sedikit, namun

akan kembali ke prekwensi asalnya jika : Jikamengalami perdarahan

yang banyak akibat plasenta terlepas dari rahim, atau karena alasan

lain, maka harus dilakukan operasi caesar. Stres janin berat : Jika

denyut jantung janin menurun sampai 70x per menit, maka harus segera

dilakukan operasi caesar. Normalnya denyut jantung janin adalah

120/160x per menit

3. Macam macam posisi bersalin

a. Posisi miring

Membuat ibu lebih nyaman dan efektif untuk meneran. Membantu

perbaikan oksiput yang melintang untuk berputar menjadi posisi oksiput

anterior, memudahkan ibu beristirahat diantara kontraksi jika mengalami

kelelahan dan mengurangi resiko terjadiya laserasi perineum

b. Posisi jongkok

Membantu mempercepat kemajuan kala II persalinan dan mengurangi

rasa nyeri

c. Posisi merangkak

Meningkatkan oksigenasi bagi bayi dan bisa mengurangi rasa sakit

punggung bagi ibu
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d. Posisi setengah duduk

Dengan posisi ini penolong persalinan bisa leluasa dalam membantu

kelahiran kepala janin serta lebih leluasa untuk dapat memperhatikan

perineum
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Lampiran 11 : SAP NIFAS
INSTITUT TEKNOLOGI SAINS DAN KESEHATAN RS dr.SOEPRAOEN
PROGRAM STUDI KEBIDANAN

SATUAN ACARA PENYULUHAN (SAP)

Topik : Tanda bahaya Masa Nifas Dan Perawatan Payudara Masa Nifas

Hari/Tanggal :

Waktu :

Penyaji :

Tempat :

A. TUJUAN

1. Tujuan Umum

Setelah diberikan penyuluhan selama 30 menit diharapkan sasaran

mengetahui tentang tanda bahaya masa nifas dan perawatan payudara

2. Tujuan Khusus

Setelah diberikan penyuluhan selama 30 menit, sasaran diharapkan

dapat:

a. Menjelaskan kembali tanda bahaya masa nifas

b. Melakukan perawatan payudara di rumah

B. SASARAN

Ibu post partum dengan kehamilan sungsang

C. GARIS BESAR MATERI

1. Tanda bahaya masa nifas

2. Perawatan payudara

D. PELAKSANAAN KEGIATAN

No Waktu Kegiatan Penyuluhan Kegiatan Penyaji

1 10 menit Pembukaan - Menyampaikan

salam

- Perkenalan diri

- Menjelaskan tujuan

- Apersepsi

2 15 menit Pelaksanaan - Menjelaskan dan
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menguraikan materi

- Memberi kesempatan

peserta untuk

bertanya

- Menjawab

pertanyaan peserta

yang belum jelas

3 10 menit Evaluasi - Feedback

- Memberikan reward

4 5 menit Terminasi - Menyimpulkan hasil

peyuluhan

- Mengakhiri kegiatan

(salam)

E. METODE

1. Ceramah

2. Tanya jawab

F. MEDIA

1. Alat peraga

2. Leaflat

H. RENCANA EVALUASI

1. Struktur

a. Persiapan Media

Media yang akan digunakan dalam penyuluhan semuanya lengkap

dan siap digunakan. Media yang akan digunakan adalah slide.

b. Persiapan Alat

Alat yang digunakan dalam penyuluhan sudah siap dipakai. Alat

yang dipakai yaitu laptop, alat peraga,flip chart dan leaflet.

c. Persiapan Materi

Materi yang akan diberikan dalam penyuluhan sudah disiapkan

dalam bentuk makalah dan akan disajikan dalam bentuk flip chart

untuk mempermudah penyampaian.

d. Undangan atau Peserta

Dalam penyuluhan ini yang diundang yakni pasangan suami istri.



17

17

2. Proses Penyuluhan

a. Di dalam proses penyuluhan diharapkan terjadi interaksi antara

penyuluh dan pasien.

b. Pasien diharapkan tidak meninggalkan tempat penyuluhan.

c. Pasien diharapkan mengajukan pertanyaan mengenai materi yang

diberikan.

3. Hasil penyuluhan

a. Jangka Pendek

1. Pasien dapat menjelaskan pengertian masa nifas

2. Pasien dapat menyebutkan tanda bahaya masa nifas

3. Pasien dapat menyebutkan keuntungan perawatan payudara

b. Jangka Panjang

Meningkatkan pengetahuan sasaran mengenai pentingnya

perawatan payudara pada masa nifas

MATERI PENYULUHAN

“TANDA BAHAYA MASA NIFAS DAN PERAWATAN PAYUDARA”

Tanda Bahaya Masa Nifas : Perdarahan lewat jalan lahir, keluar cairan

berbau dari jalan lahir, demam lebih dari dua hari, bengkak di muka,

tangan dan kaki mungkin dengan sakit kepala dan kejang – kejang,

payudara bengkak kemerahan disertai rasa sakit, mengalami gangguan

jiwa (sumber : Protap untuk kebidanan buku 1, 2013)

Perawatan Payudara Masa Nifas : Perawatan Payudara juga dapat

membantu mempelanсar pengeluaran ASI, dilakukan sedini mungkin

setelah melahirkan selama 1-2 hari.

Siapkan alat dan bahan berikut :

a. Minyak kelapa bersih /baby oil.

b. Gelas

c. Air hangat dan dingin dalam baskom kecil.

d. Handuk mandi bersih 2 buah.

e. Kapas
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f. Washlap/handuk kecil untuk kompres

g. Kompres puting susu dengan kapas yang dibasahi minyak / baby oil

beberapa menit.

h. Lakukan pengurutan payudara, sebagai berikut

1) Pengurutan pertama

Licinkan kedua tangan dengan minyak.Tempatkan kedua tangan di

antara payudara.Pengurutan dilakukan dimulai kearah atas, lalu

telapak tangan kiri kearah sisi kiri dan telapak kanan kearah sisi kanan

lakukan terus pengurutan kebawah dan kesamping ulangi masing-

masing 20 –30 gerakan untuk tiap tiap payudara

2) Pengurutan Kedua.

Sokong payudara kiri dengan tangan kiri, kemudian dengan pinggir

kelingking tangan kanan urut payudara dari pangkal hingga puting

susu. Lakukan untuk payudara sebelah kanan. Ulangi masing-masing

20-30 gerakan untuk tiap payudara

3) Pengurutan ketiga.

Sokong payudara kiri dengan satu tangan kiri sedang tangan kanan

mengepal dan mengurut dengan buku-buku jari pangkal kearah putting

susu lakukan untuk payudara sebelah kanan Ulangi masing-masing 20-

30 gerakan untuk tiap payudara.

4) Pengurutan keempat

Pegang pangkal payudara dengan kedua tangan lalu urut dari pangkal

payudara kearah puting susu sebanyak 1 kali

5) Pengurutan kelima

Pijat puting susu hingga keluar cairan ASI dan tampung dengan

tempat yang bersih/gelas.
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Pengompresan : Kompres kedua payudara dengan handuk kecil

hangat selama 2 menit, lalu ganti dengan kompres air dingin 2 menit

dan yang terakhir kompres lagi dengan air hangat 2 menit.

Lampiran 12 : SAP BAYI BARU LAHIR
INSTITUT TEKNOLOGI SAINS DAN KESEHATAN RS dr.SOEPRAOEN
PROGRAM STUDI KEBIDANAN
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SATUAN ACARA PENYULUHAN
(SAP)

Topik : Perawatan Bayi Baru Lahir
Subtopik : Perawatan Tali Pusat Sehari – hari
Sasaran
Hari/tanggal
Waktu

Tempat

A. TUJUAN UMUM

Setelah mengikuti kegiatan penyuluhan selama 30 menit diharapkan peseeta

dapat mengerti dan memahami tentang perawatan tali pusat sehari hari yang

baik dan benar

B. TUJUAN KHUSUS

Setelah mengikuti kegiatan penyuluhan selama 30 menit, diharapkan peserta

dapat mengeti dan mampu menjelaskan kembali tentang perawatan tali pusat

bayi baru lahir yang baik dan benar.

C. MATERI

Terlampir

D. MEDIA

1. Materi SAP

2. Leaplet

E. METODE

Ceramah Tanya jawab

F. KEGIATAN PENYULUHAN
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No Waktu Kegiatan Penyuluhan Kegiatan Ibu

1 Pembukaan

(5 menit)

1. Mengucapkan salam

2. Menyampaikan tujuan

1. Menjawab

salam

2.Mendengarkan

2 Inti

(5 menit)

1. Memberikan pengetahuan tentang

perawatan tali pusat pada bayi

baru lahir yang baik dan benar

2. Memeragakan dan melatih teknik

perawatan tali pusat yang baik dan

benar

3. Menggali pengalaman peserta

setelah dilakukan tindakan.

- Mendengarkan

- Memperhatikan

- Menceritakan

pengalamanny

a dan

berdiskusi

dengan

mahasiswa

(penyuluh)

3 Penutup

(10 menit)

1. Tanya jawab

2. Evaluasi

1. Mengajukan

pertanyaan

G. EVALUASI

Metode Evaluasi : Diskusi dan Tanya Jawab

Jumlah soal : 4 soal

Jenis pertanyaan :

1) Apa yang di maksud dengan perawatan tali pusat ?

2) Apa Tujuan dari perawatan tali pusat ?

3) Apa yang akan terjadi jika perawatan tali pusat kurang baik ?

4) Bagaimana Cara Perawatan Tali Pusat yang benar ?
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PERAWATAN TALI PUSAT
1. Pengertian Tali pusat

Tali pusat merupakan sebuah saluran kehidupan bagi janin selama dalam

kandungan. Tali pusat mempunyai panjang normal kurang lebih 50-55 cm,

dengan ketebalan sekitar 1-2 cm, tali pusat dianggap berukuran pendek, jika

panjang normal kurang dari 40 cm. Tali pusat merupakan jembatan

penghubung antara plasenta dan janin. Jadi tali pusat tidak hanya mencakup

fungsi pernapasan saja, tapi seluruh aktivitas yang ada di plasenta yakni

menyalurkan zat-zat yang dibutuhkan oleh janin, baik untuk pertumbuhan dan

perkembangan yang optimal, serta berperan sebagai saluran untuk

mengeluarkan bahan-bahan sisa yang tidak dibutuhkan oleh janin seperti urea

dan gas karbondioksida. Lalu, akan dikembalikan ke peredaran darah ibu

yang kemudian dieksresikan dari tubuh ibu (Riksani, 2012).

2 Tujuan perawatan tali pusat

Tujuan dari perawatan tali pusat yaitu:

a. Mencegah terjadinya infeksi.

b. Mempercepat proses pengeringan tali pusat.

c. Mempercepat terlepasnya tali pusat.

d. Mencegah terjadinya tetanus pada bayi baru lahir.

3 Hal-hal yang perlu diperhatikan dalam perawatan tali yaitu :

a. Jangan menggunakan plester dalam membalut tali pusat bayi karena dapat

menyebabkan iritasi sekitar daerah tali pusat.

b. Daerah tali pusat dan sekitarnya harus selalu dalam keadaan kering dan

bersih

c. Jangan mengoleskan alkohol atau betadine pada tali pusat karena akan

menyebabkan tali pusat menjadi lembab.

d. Jangan membungkus pusat atau mengoleskan bahan atau ramuan apapun

ke puntung tali pusat.

e. Lipatlah popok di bawah puntung tali pusat

f. Bila terdapat tanda-tanda infeksi pada tali pusat, seperti kemerahan atau

mengeluarkan nanah atau darah dan berbau segera hubungi petugas

kesehatan.

4 Waktu untuk melakukan perawatan tali pusat

a. Sehabis mandi pagi atau sore.

b.Sewaktu-waktu bila balutan tali pusat basah oleh air kencing atau kotoran

bayi.
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c. Lakukan sampai tali pusat puput atau kering.

5 Cara Perawatan Tali Pusat

Penatalaksanaan perawatan tali pusat (Panduan APN, 2010)

Peralatan Yang Dibutuhkan:

1. 2 Air DTT, hangat,

(a) untuk membasahi dan menyabuni,

(b) untukmembilas

2. Washlap kering dan basah

3. Sabun bayi

4. Kassa steril

5. 1 set pakaian bayi

Prosedur Perawatan Tali Pusat:

1. Cuci tangan.

2. Dekatkan alat.

3. Siapkan 1 set baju bayi yang tersusun rapi, yaitu: celana, baju, bedong

yang sudah digelar.

4. Buka bedong bayi.

5. Lepas bungkus tali pusat.

6. Bersihkan/ ceboki dengan washlap 2-3x dari bagian muka sampai kaki/ atas

ke bawah.

7. Pindahkan bayi ke baju dan bedong yang bersih.

8. Bersihkan tali pusat, dengan cara:

a. Pegang bagian ujung

b. Basahi dengan washlap dari ujung melingkar ke batang
c. Disabuni pada bagian batang dan pangkal
d. Bersihkan sampai sisa sabunnya hilang
e. Keringkan sisa air dengan kassa steril
f. Tali pusat tidak dibungkus.
9. Pakaikan popok, ujung atas popok dibawah tali pusat, dan talikan di pinggir.

Keuntungan : Tali pusatnya tidak lembab, jik0a pipis tidak langsung
mengenai tali pusat, tetapi ke bagian popok dulu.

10. Bereskan alat.
11. Cuci tangan.
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INSTITUT TEKNOLOGI SAINS
PROGRAM STUDI KEBIDANAN

Lampiran 13 : SAP KB
DAN KESEHATAN RS dr.SOEPRAOEN

SATUAN ACARA PENYULUHAN (SAP)

Topik : Keluarga Berencana

Hari/Tanggal :

Waktu :

Penyaji :

Tempat :

B. TUJUAN

3. Tujuan Umum

Ibu mengetahui macam-macam metode kontrasepsi yang dapat

digunakan pasangan usia subur.

4. Tujuan Khusus

1. Ibu mengetahui pengertian KB

2. Ibu mengetahui manfaat KB

3. Ibu mengetahui macam-macam metode alat kontrasepsi

C. SASARAN

Ibu post partum dengan kehamilan sungsang

D. MATERI

Keluarga berencana dan kontrasepsi

E. PELAKSANAAN KEGIATAN

no Waktu Acara Kegiatan Penyuluhan

1 5 menit Pembukaan 1. Mengucap salam

2. Memperkenalkan diri

2 10 menit Isi 1. menjelaskan tentang

pengertian KB

2. Menjelaskan manfaat KB

3. Menjelaskan tentang macam

macam metode KB

3 10 menit Diskusi Tanya jawab
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4 5 menit Penutup 1. Menyimpulkan hasil

penyuluhan

2. Memberi saran saran

3. Memberi salam

F. METODE

1. Ceramah

2. Tanya jawab

F . Media

1. Leafleat

G . Rencana Evaluasi

4. Struktur

e. Persiapan Media

Media yang akan digunakan dalam penyuluhan semuanya lengkap

dan siap digunakan. Media yang akan digunakan adalah slide.

f. Persiapan Alat

Alat yang digunakan dalam penyuluhan sudah siap dipakai. Alat yang

dipakai yaitu laptop alat peraga ,flip chart dan leaflet.

g. Persiapan Materi

Materi yang akan diberikan dalam penyuluhan sudah disiapkan dalam

bentuk makalah dan akan disajikan dalam bentuk flip chart untuk

mempermudah penyampaian.

h. Undangan atau Peserta

Dalam penyuluhan ini yang diundang yakni pasangan suami istri.

5. Proses Penyuluhan

a. Di dalam proses penyuluhan diharapkan terjadi interaksi antara

penyuluh dan pasien.

b. Pasien diharapkan tidak meninggalkan tempat penyuluhan.

c. Pasien diharapkan mengajukan pertanyaan mengenai materi yang

diberikan.

6. Hasil penyuluhan

a. Jangka Pendek

1. Pasien dapat menjelaskan pengertian KB dengan benar

2. Pasien dapat menyebutkan jenis KB dengan benar
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3. Pasien dapat menyebutkan keuntungan dan kerugian KB dengan

benar

4. Pasien dapat menjelaskan efek samping KB dengan tepat

7. Jangka Panjang

Meningkatkan pengetahuan sasaran mengenai pentingnya menggunakan

serta memilih alat kontrasepsi yang sesuai dengan kondisi klien

Materi

1. PENGERTIAN

Keluarga berencana adalah salah satu usaha untuk mencapai kesejahteraan

dengan jalan memberikan nasehat perkawinan, pengobatan kemandulan

dan penjarangan kehamilan, atau salah satu usaha untuk membantu

keluarga termasuk individu merencanakan kehidupan berkeluarga dengan

baik sehingga dapat mencapai keluarga berkualitas.

2. MANFAAT KELUARGA BERENCANA

a. Perbaikan kesehatan badan ibu

b.Adanya waktu yang cukup untuk mengasuh anak-anaak, beristirahat, dan

menikmati waktu luang serta melakukan kegiatan-kegiatan lain.

c. Perkembangan fisik, mental dan sosial anak lebih sempurna.

d. Perencanan kesempatan pendidikan yang lebih baik.

3. MACAM-MACAM METODE KONTRASEPSi

a. Alat Kontrasepsi Dalam Rahim/AKDR

Pemasangan alat kontrasepsi dalam rahim/AKDR (IUD) sebagai

kontrasepsi darurat selain dengan memakai pil (baik dedicated pils atau

pil KB biasa ), metode kontrasepsi darurat lain yang juga bisa dilakukan

adalah dengan pemasangan AKDR jenis Copper-T dalam waktu lima

hari setelah terjadinya hubungan seksual tanpa perlindungan.

1. Mekanisme Kerja

AKDR mengubah transportasi tubal dan rahim dan mempengaruhi

sel telur dan sperma sehingga pembuahan tidak terjadi.

Efek Samping:

Efek sampung pemasangan AKDR termasuk diantara : Rasa tidak

enak di perut, perdarahan per vaginam atau spotting, dan infeksi.

Efek samping dari penggunaan AKDR termasuk : perdarahan yang

banyak, kram, infeksi, kemandulan dan kebocoran rahim.
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d. Pil KB kombinasi progestin dan estrogen

Kelebihan :

a) mengurangi perdarahan saat menstruasi

b) mengurangi gejala PMS

c) membuat siklus haid teratur

d) meningkatkan kepadatan tulang

e) mengurangi resiko penyakit kanker ovarium dan endometrium stroke

rematik

Kekurangan :

a) meningkatkan risiko hipertensi dan penyakit kardiovaskular

b) peningkatan berat badan

c) dapat mengganggu produksi ASI

d) tidak mengurangi risiko infeksi menular seksual

c Suntik KB 3 bulan

Kelebihan :

a. Tidak berinteraksi dengan obat-obatan lain.

b. Relatif aman untuk ibu menyusui

c. Bermanfaat bagi wanita yang tidak dapat menggunakan kontrasepsi

yang mengandung estrogen.

d. Tidak perlu repot mengingat untuk mengonsumsi pil kontrasepsi

setiap hari.

e. Tidak perlu berhitung lebih dulu saat berhubungan seksual.

Bergantung jenisnya, suntikan dapat bertahan hingga 8–13 minggu.

f. Jika ingin berhenti, tidak perlu repot harus ke dokter. Cukup hentikan

saja pemakaiannya.

g. Dapat mengurangi risiko timbulnya kanker ovarium dan kanker rahim.

Kekurangan :

a. Dapat mendatangkan efek samping berupa sakit kepala, kenaikan

berat badan, payudara nyeri, pendarahan, dan menstruasi tidak

teratur. Efek ini bisa terus terasa selama jangka waktu penyuntikan

berlangsung, karena kandungan suntikannya akan terus berada

dalam tubuh.

b. Bisa membutuhkan waktu hingga setahun setelah dihentikan jika

ingin kembali subur. Hal ini membuat kontrasepsi jenis ini tidak

dianjurkan untuk mereka yang ingin segera memiliki anak.
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c. Suntikan ini diduga dapat sedikit mengurangi kepadatan

tulang, namun akan hal tersebut akan kembali normal

apabila suntik kb dihentikan.

d. Kontrasepsi jenis suntik tidak memberikan perlindungan dari

penyakit menular seksual, sehingga Anda perlu tetap

menggunakan kondom saat berhubungan seksual

d Suntik KB 1 Bulan

karakteristik KB ini antara lain :

a. Lebih rendah risiko perdarahan dan menstruasi tidak teratur

b. Membuat perubahan mood

c.Tidak dianjurkan bagi wanita yang sering mengalami migrain

d. Tidak dapat melindungi dari infeksi menular seksual

e. Tubektomi

Adalah setiap tindakan pada kedua saluran telur

wanita yangmengakibatkan orang tersebut tidak akan

mendapat keturunan lagi.

Manfaat :

1. Tidak mempengaruhi proses menyusui

2. Pembedahan sederhana dapat dilakukan dengan anastesi local.

3 Tidak ada perubahan dengan fungsi

seksualKeterbatasan :

A Rasa sakit atau ketidaknyamanandalam jangka pendek

setelahtindakan

B Tidak melindungi diri dari IMS dan HIV/ AIDS
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INSTITUT TEKNOLOGI SAINS
PROGRAM STUDI KEBIDANAN

Lampiran 14 : Dokumentasi

Dokumentasi ANC Dokumentasi INC

Dokumentasi BBL Dokumentasi Neonatus
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Dokumentasi PNC

Dokumentasi BUKU KIA
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