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No Langkah Gerakan

1. | Berbaring dengan lutut di tekuk.

tangan diatas perut di bawah area oy

iga-iga.Napas dalam dan lambat
melalui hidung dankemudian keluarkan

melalui mulut.

2. Berbaring terlentang, lengan
dikeataskan diataskepala, telapak
terbuka keatas. Kendurkanlengan Kiri
sedikit dan regangkan lengan m
kanan.Pada waktu yang bersamaaan
rilekskan kakikiri dan regangkan kaki

kanan.

3. Berbaring terlentang. Kedua kaki

o _'"'-.,,{
sedikit /\ ",
diregangkan. Tarik dasar panggul, tahan :‘CM

selamatigadetikdankemudianrileks

4. Berbaring terlentang. Kedua kaki

sedikit
diregangkan. Tarik dasar panggul, tahan m

selamatiga detik dan kemudian rileks.

5. Memiringkan panggul. Berbaring, lutut

ditekuk. Kencangkan otot-otot perut

I
W

sampai tulang punggung mendatar
dan kencangkan otot-otot bokong

tahan 3 detik kemudian rileks

6. Posisi yang sama seperti diatas.




Tempatkanlengan lurus di bagian luar
lutut Kiri.

Tidur terlentang, kedua lengan di bawah
kepaladan kedua kaki diluruskan.
angkat kedua kakisehingga pinggul
dan lutut mendekati badan

semaksimal mungkin. Lalu luruskan dan
angkatkaki kiri dan kanan vertical dan
perlahan-lahanturunkan kembali ke

lantai.

=<

Tidur terlentang dengan kaki terangkat
ke atas,dengan jalan meletakkan kursi
di ujung kasur,badan agak melengkung
dengan letak paha dankaki bawah lebih
atas. Lakukan gerakan padajari-jari
kaki seperti mencakar dan
meregangkan. Lakukan ini selama

setengah menit.

Gerakan ujung kaki secara teratur
seperti

lingkaran dari luar ke dalam dan dari
dalam

keluar. Lakukan gerakan ini selama

setengahmenit.

10.

Lakukan gerakan telapak kaki kiri dan
kanan

ke atas dan ke bawah seperti




gerakan
menggergaiji.
Lakukanselamasetengahmenit

11.

Tidur terlentang kedua tangan bebas
bergerak.Lakukan gerakan dimana
lutut mendekatibadan, bergantian kaki
kiri dan kaki kanan,sedangkan
tangan memegang ujung kaki,
danurutlah mulai dari ujung kaki
sampai batasbetis, lutut dan paha.
Lakukan gerakan ini 8sampai 10 kali

setiaphari

12.

Berbaring terlentang, kaki terangkat
ke atas,

kedua tangan di bawah kepala.
Jepitlah bantaldiantara kedua kaki
dan tekanlah sekuat-kuatnya. Pada
waktu bersamaan angkatlahpantat
dari kasur dengan
melengkungkanbadan. Lakukan
sebanyak 4 sampai 6 kaliselama

setengah menit.

13.

Tidur terlentang, kaki terangkat ke
atas, kedualengan di samping badan,
kaki kanan disilangkan di atas kaki Kiri
dan tekan yang kuat. Pada saat yang
sama tegangkan kaki dan kendorkan
lagi perlahan-lahan dalam gerakan
selama 4 detik. Lakukanlah ini 4

sampai 6 kali selama setengah menit.
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pengertian Perawatan payudara bagi ibu nifas dan menyusui
tujuan Untuk memperlancar keluarnya ASI serta merangsang
produksi ASI yang lebih. Selain itu dapat pula mencegah
terjadinya bendungan ASI dan Mastitis.
Alat Handuk besar 2 buah

Waslap 2 buah
Dua wadah untuk air hangat dan air dingin

Minyak kelapa / baby

Tahap kerja

Dudukrileksdankaki ditopangkursi kecil
Bra dibuka dan letakkan handuk di bawah perut ibu

2 IR = e S A

Basahi kapas dengan minyak kelapa / baby oil.

Gunakan sebagai pembersih kotoran di sekitar

areola dan puting susu

4. Tuangkan sedikit minyak kelapa di kedua belah
telapak tangan klien

5. Lakukan gerakan melingkar dari dalam keluar
payudara dengan menggunakan telapak tangan
sebanyak 15 — 20 kali (sekitar 5 — 10 menit) untuk
masing — masing payudara

6. Lakukan gerakan menekan payudara perlahan
dengan menggunakan sisi dalam telapak tangan dari
atas menuju arah puting susu untuk masing —
masing payudara

7. Pengetokan dengan buku — buku jari ke tangan
kanan dengan cepat dan teratur

8. Diteruskan dengan pengompresan. Pertama
kompres dengan air hangat

9. Kemudian dengan air dingin secara bergantian. Dan
pengompresan terakhir dengan air hangat

10. Keringkan payudara dengan menggunakan handuk

kering lalu rapikan kembali pakaian ibu
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2. Pemeriksaan palpasi




3. Pemotongan tali pusat

4. Perawatan bayi baru lahir




5. Pemberian salep mata

6. Pemberian vit K

7. Perawatan BBL




8 kunjungan Neonatal dan nifas 14 hari




11. buku KIA data diri pasien
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13. Data bayi baru lahir




13 pelayanan imunisasi dan kunjungan nifas K4




	OLEH
	OLEH (1)
	LEMBAR PERNYATAAN BEBAS PLAGIAT
	LEMBAR PERSETUJUAN
	LEMBAR PENGESAHAN
	RINGKASAN
	DAFTAR ISI
	DAFTAR TABEL
	DAFTAR LAMPIRAN
	DAFTAR ARTI LAMBANG DAN SINGKATAN
	BAB I
	PENDAHULUAN
	1.1 Latar Belakang
	1.2 Rumusan Masalah
	1.3 Tujuan
	1.3.1 Tujuan Umum
	1.3.2 Tujuan Khusus

	1.3 Manfaat
	1.3.1 Manfaat Praktis
	1.3.2  Manfaat Teoritis

	1.4 Ruang Lingkup
	1.4.1 Sasaran
	1.4.2 Tempat
	1.4.3 Waktu


	BAB II
	TINJAUAN TEORI
	2.1 Konsep Dasar Kehamilan
	2.1.1  Pengertian Kehamilan
	2.1.2 Perubahan Fisik dan Psikologis
	2.1.3 Ketidaknyaman dalam Kehamilan Trimester III
	2.1.4 Kebutuhan Ibu Hamil Trimester III
	2.1.5 Tanda Bahaya Kehamilan
	2.1.6 Tujuan Antenatal Care
	2.1.7 Kunjungan Antenatal Care
	2.1.8 Penatalaksanaan Kehamilan
	2.1.9 Kartu Skor Poedji Rochjati Kartu Skor Poedji Rochjati (KSPR)
	2.1.10 Sistem Rujukan
	2.1.11 Manajemen asuhan kebidanan Pada SOAP Kehamilan

	2.2 Konsep Dasar Persalinan
	2.2.1 Pengertian Persalinan
	2.2.2 Tujuan Asuhan Persalinan Normal
	2.2.3 Faktor-faktor Penting dalam Persalinan
	2.2.4 Persiapan Melahirkan atau Bersalin
	2.2.5 Tanda-tanda Persalinan
	2.2.6 Tahap Persalinan
	2.2.7 Observasi Persalinan dengan Menggunakan partograf
	2.2.8 Pendokumentasian SOAP Pada Bersalin

	2.3 Konsep Dasar Nifas
	2.3.1 Pengertian Nifas
	2.3.2 Tahapan Masa Nifas
	2.3.3 Tanda Bahaya Masa Nifas
	2.3.4 Perubahan Fisiologi Masa Nifas
	2.3.5 Perubahan Psikologis
	2.3.6 Kunjungan Masa Nifas
	2.3.7 Pendokumentasian SOAP Pada Nifas

	2.4 Konsep Bayi Baru Lahir
	2.4.1  Pengertian Bayi Baru Lahir (BBL)
	2.4.2  Adaptasi Fisiologi Bayi Baru Lahir
	2.4.3 Ciri-Ciri Bayi Baru Lahir Normal
	2.4.4 Asuhan Bayi Baru Lahir
	2.4.5 Tanda Bahaya Bayi Baru Lahir
	2.4.6 Asuhan Kebidanan Pada Bayi Baru Lahir

	2.5 Konsep Dasar Keluarga Berencana (KB)
	2.5.1 Pengertian Keluarga Berencana
	2.5.2 Tujuan KB
	2.5.3 Sasaran KB
	2.5.4 Ruang Lingkup Program KB
	2.5.5 Macam-macam Kontrasepsi
	2.5.6 KB Pil
	2.5.7 Kb Suntik
	2.5.8 KB suntik Progestin
	2.5.9 KB Implan
	2.5.10 KB IUD
	2.5.11 Tubektomi
	2.5.12 Vasektomi
	2.5.13 Pendokumentasian SOAP Pada Keluarga Berencana

	2.6  Kerangka Teori

	BAB III
	TINJAUAN KASUS
	3.1 Asuhan Kebidanan Pada Ibu Hamil Trimester III
	3.2 Asuhan Kebidanan Pada Ibu Bersalin
	3.3 Asuhan Kebidanan Pada Ibu Nifas
	3.4 Asuhan Kebidanan Pada Bayi Baru Lahir
	3.5 Asuhan Kebidanan Pada Perencanaan Keluaraga Berencana

	BAB IV
	PEMBAHASAN
	4.1 Asuhan kebidanan pada kehamilan
	4.2 Asuhan Kepada Ibu Bersalin
	4.2.1 Asuhan Kebidanan Pada Ibu Bersalin

	4.3 Asuhan kebidanan pada ibu post partum
	4.3.1 Post partum 6 Jam
	4.3.2 Post partum 7 hari
	4.3.3 Post partum 22 hari
	4.4.1 Asuhan Bayi Baru Lahir (6 jam pp)
	4.4.2 Kunjungan Neonatus I
	4.4.3 Kunjungan Neonatal II
	4.4.4 Kunjungan Neonatal III

	4.5 Asuhan kebidanan pada keluarga berencana

	BAB V
	PENUTUP
	5.1 Kesimpulan
	5.2 Saran
	5.2.1 Bagi Penulis
	5.2.2 Bagi Klien
	5.2.3 Bagi Lahan Praktek
	5.2.4 Bagi Instiusi


	DAFTAR PUSTAKA
	LAMPIRAN

