Lampiran 1 Surat Izin Pengambilan Pasien
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Kementerian Kesehatan

Kemenkes

£ 1alan Melur No, 103, Harjosari, Sukajoadi,
Pekanbaru, Riau 28122

8 (0761) 36587

@& hripsy//pkr.acid

Nomor . PP.04.03/3.5/ 026 /2024 20 Maret 2024
Hal . Pengambilan Kasus Laporan Tugas Akhir

Yang terhormat,
Pimpinan PMB Nila Trisnawati
Di

Pekanbaru

Sesuai dengan Kalender Akademik Semester Genap T.A 2023/2024 Prodi D-llI
Kebidanan bahwa Mahasiswa Tingkat lii diharuskan menyusun Laporan Tugas Akhir
(LTA) yang merupakan salah satu syarat menyelesaikan pendidikan Prodi Diploma IlI
Kebidanan. Sebelum penyusunan LTA tersebut mahasiswa wajib melakukan
pemantauan kasus pada ibu mulai dari kehamilan trimester Ill, persalinan, nifas,
neonatus dan KB secara berkelanjutan.

Berdasarkan hal tersebut, kami sampaikan kepada ibu bahwa mahasiswa dibawah
ini

No Nama NIM Tingkat / Semester
1 | Alma Maulia  P032115401003 A VI
2 | Andhieni Regita Fitri | P032115401047 B/ VI
3 | Anisatul Afifah | P032115401048 1B/ VI
4 | Aristia Nur Azlinda Azhar ' P032115401049 1B/ VI

akan melaksanakan pengambilan kasus di PMB Nila Trisnawati yang lbu pimpin,
untuk itu kami mohon kesediaan Ibu agar dapat memberi izin dan memfasilitasi yang
bersangkutan dalam pencapaian kasus tersebut.

Demikianlah kami sampaikan, atas perhatian dan kerjasamanya kami ucapkan
terima kasih.

Ketua Jurusan Kebidanan,

Ani Laila, SST, Bdn, M.Biomed
NIP 197808052002122003



Lampiran 2. Surat Balasan [zin Pengambilan Kasus

PRAKTEK BIDAN MANDIRI

Nila Trisnawati, S.Keb
Bidan Delima

JI. Tenayan RT 02 RW 07 Kel.Bencah Lesung Kec.Tenayan Raya Pekanbaru
Telp. 0813 6545 7590 e-mail : nilapku24@gmail.com

Pekanbaru, 11 Desember 2023

Lampiran : 1 (Satu) Berkas
Hal : Surat Balasan Pengambilan Kasus Laporan Tugas Akhir (LTA)

Yang terhormat,
Ketua Jurusan Kebidanan Poltekkes Kemenkes Riau
Di pekanbaru

Dengan hormat

Yang bertanda tangan dibawah ini:

Nama : Nila Trisnawati, S.Keb

Jabatan : Pimpinan PMB Nila Trisnawati

Dengan ini menerangkan bahwa

Nama : Alma Maulia
Nim : P032115401003
Tingkat 1T A

Smester : IV (Enam)

Telah kami setujui untuk melaksanakan pemantauan kasus pada ibu hamil,
mulai dari kehamilan trimester III, Persalinan, Nifas dan Neonatus secara
berkelanjutan sebagai syarat penyusunan Laporan Tugas Akhir (LTA) dengan
judul “Asuhan Kebidanan Komprehensif pada Ny. M di Praktik Mandiri Bidan
Nila Trisnawati Kota Pekanbaru”

Pekanbaru, 11.Desember 2023
Pembimbing PMB

Nﬂa Trisnawati, $Keb



Lampiran 3. Surat Pernyataan Persetujuan Pasien

SURAT/LEMBAR PERSETUJUAN
MENJADI PASIEN ASUHAN KEBIDANAN KOMPREHENSIF

Saya yang bertanda tangan di bawah ini:

Nama Pasien : Merlina

Umur : 28 Tahun

Pekerjaan : Karyawan Batu Bata
Alamat : JI. Budi Agung

Hubungan dengan pasien (Suami/Keluarga/kerabat)

Nama : Temanku
Umur : 30 Tahun
Pekerjaan : Karyawan Batu Bata

Dengan ini menyatakan dan menyetujui saya/istri/anak/saudara bersedia
untuk menjadi pasien asuhan komprehensif mahasiswa Tingkat 3 Program Studi D
IIT Kebidanan Poltekkes Kemenkes Riau atas nama Alma Maulia tanpa adanya
paksaan dan semua ketentuan dan tindakan serta asuhan yang akan dilakukan telah
di jelaskan dan sudah dipahami.

Pekanbaru, 11 Desember 2023

Mahasiswa Pasien Saksi/Suami

R

Alma Maulia Merlina Temanku



Lampiran 4 Lembar Konsultasi Pembimbing

LEMBAR KONSULTASI
LAPORAN TUGAS AKHIR PROGRAM STUDI DIII KEBIDANAN
KEMENKES POLTEKKES RIAU
T.A 2023/2024
Nama Mahasiswa  : Alma Maulia
NIM : PO32115401003
Judul LTA : Asuhan Kebidanan Komprehensif pada Nv. M di PMB Nila
Trisnawati Kota Pekanbaru
Pembimbing 1 : Fathunikmah, S.Pd, M.Biomed
'No. | Tanggal | Materi Konsultasi | Masukan Pembimbing | Paraf Paraf
Mahasiswa | Pembimbing |
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LEMBAR KONSULTASI
LAPORAN TUGAS AKHIR PROGRAM STUDI DIIT KEBIDANAN

KEMENKES POLTEKKES RIAU

T.A 2023/2024
Nama Mahasiswa : Alma Maulia
NIM : P032115401003
Judul LTA : Asuhan Kebidanan Komprehensif pada Ny.M di PMB Nila
Trisnawati Kota Pekanbaru
Pembimbing 2 : Findy Hindratni, S.ST, Bdn, M. Keb
No. | Tanggal | Materi Konsultasi | Masukan Pembimbing | Paraf Paraf
Mahasiswa | Pembimbing
1. | 18-04- Perbaikan Perbaiki spasi, judul
2024 penulisan tidak dipisah {Ey %
2. | 19-04- Perbaikan bab 1, | Perbaiki spasi, lengkapi e
2024 bab 2, bab 3 teori M 9’3
3. | 22-04- Bab 4, bab 5, Perbaikan penulisan %/
2024 daftar pustaka dan tanda baca %
4. |23-04- Kasus dan Lengkapi kasus dan
2024 pembasahan, pembahasan, dk/ - %,
penulisan ACC Ujian
5. |21-05- Revisi perbaikan | Perbaiki bab 1, bab 2
2024 pra hasil \740/ %}
6. |22-05- Perbaikan Perbaiki SOAP dan :
2024 penulisan, SOAP, | pembahasan U&P{V EY
pembahasan
7. | 27-05- Perbaikan bab 4, | Revisi bab 4, SOAP
2024 SOAP dan dan pembahasan Juy
pembahasan
8. | 28-05- Revisi Revisi dan ACC yjian
2024 keseluruhan v&;l/ %}
9. | 30-05- Perbaikan Perbaikan tanda baca,
2024 tinjauan teori, sesuaikan teori dengan (74'%/
abstrak, SOAP kasus
10. | 31-05- | Perbaikan SOAP | SOAP lengkapi, .
2024 perhatikan penulisan (Aﬂ/ %%
11. | 03-06- Perbaikan Pembahasan lengkapi — .
2024 pembahasan sesuai kasus ﬁ’ &E




12. | 04-06- Revisi Lengkapi pembahasan,
2024 pembahasan tinjau Kembali ‘7@/ }?
keseluruhan :
13. | 06-06- Abstrak, latar Tinjau kembali,
2024 belakang, tanda | lengkapi abstrak dan U&}( %’r
baca latar belakang
14. | 10-06- Revisi perbaikan | Tinjau Kembali > 35?
2024 keseluruhan penulisan 6&(

Pembimbing U endamping

[

=
Finoly Hindrobni, ss7, adn. M.lceb



Lampiran 5 KSPR

Contoh KSPR (Kartu Skor Poedji Rochjati)

I 11 I I\Y%
KO Triwulan
KEL 3 Masalah / Faktor Resiko .1 | L
Fr | NO R 11 5
Skor Awal Ibu Hamil 2 2
I I | Terlalu muda hamil 1 <16 Tahun 4
2 | Terlalu tua hamil I >35 Tahun 4
Terlalu lambat hamil I kawin >4 Tahun 4
3 | Terlalu lama hamil lagi >10 Tahun -
4 | Terlalu cepat hamil lagi < 2 Tahun -
S | Terlalu banyak anak, 4 atau lebih 4 4
6 | Terlalu tua umur > 35 Tahun 4
7 | Terlalu pendek >145 cm 4
8 | Pernah gagal kehamilan 4
Pernah melahirkan dengan 4
a.terikan tang/vakum
9 [b.un dirogoh 4
c. diberi infus/transfuse <4
10 | Pernah operasi sesar 8
| Penyakit pada ibu hamil 4
Kurang Darah  b. Malaria,
11 | TBC Paru d. Payah Jantung <4
Kencing Manis (Diabetes) -
Penyakit Menular Seksual -
12 Bengkak pada muka / tungkai 4
~ | dan tekanan darah tinggi.
13 | Hamil kembar -
14 | Hydramnion =
15 | Bayi mati dalam kandungan -
16 | Kehamilan lebih bulan 4
17 | Letak sungsang 8
18 | Letak Lintang 8
11 | 19 | Perdarahan dalam kehamilan ini 8
20 | Precklampsia’kejang-kejang 8
JUMLAH SKOR é




Lampiran 6 Penapisan Persalinan

PENAPISAN IBU BERSALIN

Nama : Ny. M Tempat: PMB Nila Trisnawati

Umur : 28 Tahun Tanggal : 2 Februari 2024

G5P4A0H4
No Masalah/Faktor Resiko Ya Tidak
1. | Riwayat bedah sesar v
2. | Perdarahan pervaginam v
3. | Persalinan kurang bulan (UK <37 minggu) v
4. | Ketuban pecah dengan mekonium kental v
5. | Ketuban pecah lama (>24 jam) v
6. | Ketuban pecah pada persalinan UK <37 minggu v
7. | lkterus v
8. | Anemia Berat v
9. | Tanda/gejala infeksi v
10. | Preeklamsi/hipertensi dlam kehamilan v
11. | TFU 40cm atau lebih v
12. | Gawat janin v
13. | Primipara,fase aktif penurunan kepala 5/5 v
14. | Presentasi bukan belakang kepala v
15. | Presentasi majemuk v
16. | Kehamilan gamelli v
17. | Tali pusat menumbung v
18. | Syok v

Rujuk Ibu : Pemeriksa,

Apabila didapatkan salah satu atau lebih penyulit Aﬁ{

Alma Maulia

Sumber: Asuhan Persalinan Normal



Lampiran 7 Partograf
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Lampiran 7 Partograf


CATATAN PERSALINAN

1. Tanggal : Or-01 -ty Romesen i 24. Masase fundus uteri ?
2 Nama bidan : ...Nila. TnSne webs Ora.
3. Tempat Persalinan O Tidak, alasan e
DRumah bu O Puskesmas. 25.  Plasenta lahir lengkap (intact) (fa)f Tidak
OPolindes ] Rumah Sakit Jika tidak longkap,)indakan yang dilakukan :
O Kiinik Swasta wa.umya = (ME a. /
4. Alamat tempat : b. y
5.  Catatan: Drmujuk,kala: i/ /i I@’r 2. Plasenta tidak lahir > 30 menit : Ya
6.  Alasan merjuk: l?j dow. T 'Jtﬂi)d““ 0] Ya, tindakan -
g. ;m% ............... e e S s o a. //
&Bidan O Teman :, /.
M Suami [ Dukun 27. Lsserasi: :
OKeluarga [ Tidak ada ©¥a, dimana AWK vEAINA ~6tdk Wnater ani
KALAI ] Tidak.
9. Pariogram melewats garis waspada - Y /) 28.  Jika laserasi perineum, derajat : 1/2 (31 4
10. Masalah lain, sebutkan ya T’nmn’:
......... s BPenjahitan, dengan / tanpa anestesi
i [ Tidak dijahit, alasan ... g
11, Penatalaksanaan masalah Tsb & x..ooooeoroounnon..on.. 29.  Aloni uteri .
Al O Ya. tindakan
12.  Hasiinya : L a. f
KALA N S 4
13. i Cfidak
DYW & 30.  Jumiah perdarahan : ........ 7% o T mi
31. . Masalah lain. sebutkan P
14.  Pendamping pada sast persalinan Penatalaksanaan masaleh tersebut : ... /... ...
g&mnt ngmea 3 ;
Keluarga [J Dukun Hasinya - /-
15. Gawat Janin: 8 : T
O Ya, tindakan yang dilakukan BAYI BARU LAHIR :
:' ]’ 34. Berat badan .......... My & gram
B / 36. Jenis kelamin - L /P)
: 37. Penilaian bayi baru lahir (Baik) ada penyulit
Ya, tindakan dilakukan Z P
p s Sy SNormal, tindakan :
b. 1/
c.
M&rangsang takiil :
57 m ki K tungkus bayi dan tempatkan di sisi ibu
16, Docaiiiekemined skt Mectatah O Aspiksia ringan/pucat/biru/lemas/ tindakan :
""""""""""" OO mengeringkan{] bebaskan jalan napas
19. Hasilnya - 7/ DOl rangsang takiii [ menghangatkan
' = [0 bungkus bayi dan tempatkan di sisi ibu
{
KALAW {3 fain - lain sebutkan 4
20. Llamakalalll:..._ ... menit U Cacat bawaan, sebutkan
21 Oisitosin 10 Uim ? {J Hipotermi, tincakan :
Ya, waktu : ...& L. menit sesudah persalinan a. 72
03 Tidak, alasan Z b. L
22, Pemberian ulang Oksitosin (2x) ? c L
{1 Ya, alasan 38. Pemberian AS!
CTidak ElVa -waklp o ... jam setelah bayi lahir
23.  Penegangan tali pusat terkendali ? BTidak, alasan ... [0/ g
a, i
O Tidak, alasan ..... Z
PEMANTAUAN PERSALINAN KALA IV
Jam Ke Waktu Tekanan darah Nadi
) .30 | \20/30 @b
U uc ! 120/ 30 {3
12.00 | (W [7?0 [d3
12-6 | uS /%o dL
2 Pl ot proses  pygvkan
Drlona proses ngvriion
Masaiahkala Vv : ........
Penatalaksanaan masalah tersebut




Lampiran 8 EPDS

Kuesioner EPDS

Edinburgh Postnatal Depression Scale (EPDS)
Nama . sy A

Tanggal Lahir - 2¢ tlaun
Tanggal Kelahiran bayi o0t -0r- Jory
Alamat i N BB Aqum
No. Telepon « 00997 wxx

1.

Saya mampu teratawa dan merasakan hal hal yang menyenangkan

[ Sebanyak yang saya bisa
[0 Tidak terlalu banyak

[0 Tidak banyak

O Tidak sama sekali

Saya melihat segala sesuatu nya kedepan sangat menyenangkan

[ Sebanyak sebelumnya
[] Agak sedikit kurang dibandingkan dengan sebelumnya

Kurang dibandingkan sebelumnya
Tidak sama sekali

27

* Saya menyalahkan diri saya sendiri saat sesuatu terjadi tidak sebagai mana mestinya
Ya, setiap saat

Ya, kadang kadang

Tidak terlalu sering

Tidak pernah sama sekali

KOOO

Saya merasa cemas atau merasa hawatir tanpa alasan yang jelas

U Tidak pernah sama sekali
[] Jarang jarang

Ya, kadang kadang

Ya, sering sekali

Saya merasa takut atau panik tanpa alasan yang jelas

[] Ya, cukup sering

[] Ya, kadang kadang
Tidak terlalu sering

B/ Tidak pernah sama sekali

* Segala ssuatunya terasa sulit untuk dikerjakan

[] Ya, hampir setiap saat saya tidak mampu menanganinya
Ya, kadang kadang saya tidak mampu menangani seperti biasanya
Tidak terlalu, sebagian besar berhasil saya tangani

@ Tidak pernah, saya mampu mengerjakan segala sesuatu dengan baik



7. * Saya merasa tidak bahagia sehingga mengalami kesulitan untuk tidur

[] Ya, setiap saat

0 Ya, kadang kadang
Tidak terlalu sering

E/ Tidak pernah sama sekali

8. * Saya merasa sedih dan merasa diri sayamenyedihkan
[] Ya, setiap saat
[] Ya, cukup sering
Tidak terlalu sering
Tidak pernah sama sekali

9. * Saya merasa tidak bahagia sehingga menyebabkan sayamenangis

Ya, setiap saat

Ya, cukup sering

Disaat tertentu saja
Tidak pernah sama sekali

10. * Muncul pikiran untuk menyakiti diri saya sendiri

D Ya, cukup sering
[] Kadang kadang

Jarang sekali

Tidak pernah sama sekali
Diperiksa/ditelaah oleh . ALlma MavLA
Tanggal .9 farvarl 2004

Skor - 0




Lampiran 9 Leaflet

|

Manfaat

.
1.Meningkatkan  kebutuhan Apa ltu Senam
udara dalam otot hamil?
2.Meningkatkan peredaran
darah # 1
3 i Kan keb an

&

dan kekuatan 0‘.0( Senam hamil adalah suatu
4.Meredakan sakit punggung bentuk latihan guna
dan sembelit memperkuat dan
5.Memperlancar persalinan

6.Menjadikan bentuk tubuh
yang baik

mempertahankan

elastisitas dinding perut,
setelah
otot-otot dasar panggul

persalinan

yang berhubungan dengan

‘ proses persalinam

#2

Jika kandungan mencapai

Senam Ibu
Hamil

6 bulan keatas, sebaiknya
dilakukan senam hamil,
kecuali ada kelainan

POLTEKKES KEMENKES RIAU 2024

tertentu pada kehamilan ALMA MAULIA
P032115401003
Sebelum memutuskan gikuti senam
hamil, diakusik kondisi kehamilan dengan
dokter atau bidan
===

|

Latihan
Senam Hamil

3. TIDUR TELENTANG DENGAN LUTUT 5. TIDURLAH TELENTANG (BOLEH DI ALAS

SEBANYAK 8

DITEKUK DAN TANGAN TARUH DI SAMPING
BADAN, LALU ANGKAT PINGGANG SECARA
PERLAHAN, LAKUKAN SEBANYAK 8 KALI.

BANTAL AGAR LEBIH NYAMAN) TEKUK KAKI
SEBELAH DAN GERAKAN LUTUT KE KIRI DAN
KE KANAN. LAKUKAN SEBANYAK 8 KALL
DAN LAKUKAN HAL YANG SAMA UNTUK KAKI
SEBELAHNYA.

4. BADAN DALAM POSISI MERANGKAK, TARIK
NAFAS SAMBIL MEMBUNGKUK DAN BUANG
NAFAS SAMBIL MENGANGKAT WAJAH,
LAKUKAN SEBANYAK 8 KALI

———
—_——

6. MASIH POSISI TELENTANG, TEKUK KEDUA
LUTUT LALU GERAKKAN KEDUA KAKI KE
ARAH  KIRI DAN KANAN, LAKUKAN
SEBANYAK 8 KALL




ERS AN A IR ST eVl 1. TANYAKAN KEPADA

1 PENDONOR BIDAN ATAU DOKTER
TANGCAL PERKIRAAN
PERSALINAN

4. PASTIKAN IBU HAMIL
SUDAH MENEMPEL
P4K YANG SUDAH DlISI

2. TABUNGAN DAN
JAMINAN KESEHATAN
NASIONAL

PERSIAPAN
PERSALINAN

Vbulﬁlih#lﬂ \‘,‘ ‘B‘és Kesehatan

Takuiren peralinan

Menuju Persalinan Yang Awan dan Selamat

AMELIA FAJRIAN
2A KEBIDANANI

5. PERSIAPAN 7. SIAPKAN KTP 8. RENCANAKAN
KENDARAAN ATAU SERTA IKUT KELUARGA
AMBULANCE DESA PERLENGKAPAN

BERENCANA (KB)

< nITU TA'\DA PENDUDUK
) REPUBLIK INDONESIA 8 ?

43

6. RENCANAKAN
PERSALINAN DITOLONG
OLEH TENAGA :
KESEHATAN




CARA/TAHAP NORILISASI

1) Miring ke kiri dan kanan

2) Menggerakkan kaki

3) Duduk

4) Berdiri/turun dari tempat tidur
5) Ke kamar mandi

PELAKSAANAAN NOBILISASI DINI
PADA PERSALINAN NORMAL

a. Latihan pernapasan dapat dilakukan
dalam posisi terlentang

b. Kontraksikan otot bokong Anda
selama duduk

c. Ketika duduk, pilih dasar kursi kuat
yang tidak terlalu empuk (agar

bisa menahan oto panggul Anda)

d. Usahakan tidak duduk atau berdiri
terlalu lama

e. Lakukan latihan kegel. Tidak perlu
khawatir dengan jahitan di vagina,
karena senam ini justru menguatkan
perineum (otot-otot di seputar
vagina) dan mempercepat
penyembuhan di daerah di sekitarnya.

Nobilisasi

Mobilisai dini merupakan suatu
kebijakan membimbing ibu
untuk secepat mungkin keluar
dari tempat tidur kemudian
membimbingnya selekas
mungkin berjalan. Pada
persalinan normal mobilisasi
yang baik dilakukan pada saat
2 jam setelah postpartum, ibu
diperbolehkan untuk miring
kanan atau miring kiri untuk
mencegah terjadinya
trombosis

Tujuan & Nanfaat
Nobilisasi

a. Ibu merasa lebih kuat dan
kembali sehat
b. Dapat mengembalikan
fungsi usus, sirkulasi, paru-paru
dan perkemihan dengan baik
c. Dapat memungkinkan
tenaga medis/tenaga
keperawatan/tenaga
kebidanan untuk
membimbing serta
mengajarkan ibu untuk
merawat bayinya

PSLAKSAANAAN MORBILISASI DINI
PADA PERSALINAN OPSRASI
CASSAR

1) Harike 1:

Lakukan miring ke kanan dan ke kiri yang
dapat dimulai sejak 6-10 jam setelah
penderita / ibu sadar. Latihan pernafasan
dapat dilakukan ibu sambil tidur terlentang
sedini mungkin setelah sadar

2)Harike2:

Ibu dapat duduk 5 menit dan minta untuk
bernafas dalam-dalam lalu
menghembuskannya disertai batuk-batuk
kecil yang gunanya untuk melonggarkan
pernafasan dan sekaligus menumbuhkan
kepercayaan pada diri ibu/penderita bahwa
ia mulai pulih. Kemudian posisi tidur
terlentang menjadi setengah duduk.

3) Hari ke 3 sampai 5

Selanjutnya secara berturut-turut, hari
demi hari penderita/ibu yang sudah
melahirkan dianjurkan belajar duduk
selama sehari, belajar berjalan kemudian
berjalan sendiri pada hari ke 3 sampai 5 hari
setelah operasi.

Pada akhirnya mobilisasi dini pada ibu
pasca melahirkan baik secara normal
maupun caesar sangat perlu disesuaikan
dengan keadaan dan kemampuan ibu
sendiri. lbu yang melahirkan secara
normal harus sesegera mungkin atau 2
jam setelah melahirkan melakukan
mobilasi dini. Sedangkan untuk ibu
dengan operasi caesar paling tidak 6-10
jam setelah operasi dapat melakukan
mobilisasi secara bertahap namun tidak
membebani bu

Kerugian bila
tidak melakukan
mobilisasi

¢ Penyembuhan luka
menjadi lama

¢ Menambah rasa sakit

e Badan menjadi pegal
dan kaku

¢ Kulit menjadi lengket
dan luka

¢ Memperlama
perawatan di rumah
sakit

Pentingnva
MNobilisasi Dini
Pada Ibu Nifas

oleh Alma Maulia (PO3211

Rentang Gerak
dalam Mobilisasi

1. Rentang gerak pasif
(mobilisasi pasif)

2. Rentang gerak aktif
(mobilisasi aktif)

S8 F

3. Rentang gerak
fungsional




TUJUAN DAN
MANFAAT

Manfaat Senam Nifas

Tujuan dari senam nifas adalah agar otot-
otot dalam tubuh dapat merasa nyaman.
Namun tidak hanya itu, masih banyak
manfaat lain yang bisa Mums dapatkan
dari melakukan senam nifas, yakni:

- b proses p bali bentuk
rahim.

- Memulihkan kondisi otot sekaligus
sendi di perut dan panggul yang
sebelumnya mengalami pelonggaran.

- Memperbaiki kekuatan tulang serta
menghilangkan pegal dan nyeri.

- Memperbaiki sirkulasi darah pasca-
persalinan dan membantu meningkatkan
stamina dan energi Mums.

- Mencegah terjadinya komplikasi.
Kondisi Mums cukup Ilemah pasca-
persalinan, deng lakuk senam
nifas, tubuh akan lebih bugar.

- Membantu menurunkan berat badan
dan memperbaiki postur tubuh.

- Meningkatkan kadar hormon endorfin
yang bisa membuat Mums merasa
bahagia.

- Mengurangi stres dan gejala depresi.
Stres bisa dialami oleh wanita pasca-
melahirkan, terutama bagi Mums yang
baru melahirkan anak pertama.

- Membantu tidur lebih nyenyak.

- Membantu melancarkan buang air kecil
dan buang air besar.

- Membantu Kan

vagina, sehingga Mums bisa kembali
berhubungan intim.

SENAM
NIFAS

Senam nifas adalah
senam yang dilakukan

sejak hari pertama

melahirkan setiap hari SENAM
sampai hari yang

kesepuluh, terdiri dari NIFAS
sederetan gerakan

tubuh yang dilakukan

untuk mempercepat
pemulihan keadaan ibu.

olel

Jihan Siddigiyah
P032115401061 (2B)

Dosen Pengampu :
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POLTEKKES KEMENKES RIAU
2022/2023

1. HARI PERTAMA ( OLAH NAFAS)

erakan senam nifas dilakukan secara
jan melakukan latihan pernapasan. Ibu
n di tempat yang datar, lalu melakukan
napas dalam hitungan ke § atau hitung
rkan secara perlahan.

n tersebut, sebanyak § sampai 10 Kali.

hari perta
ana. Yaitu
berbaring dengan n)
tarik napas dalam, t
sampai 8, setelah itu k
Lakukan latihan pernap:

2. HARI KEDUA (TANGAN MEMBUKA
DAN MENUTUP)

Pada hari kedus, gerakan mulsi ditingkatkan. Posisi ibu masih
sa u berbaring pada tempat yang datar d
Lebarkan kedua tangan ibu sampai sejsjar dengan bahu,
gerakan dengan lurus kedua tangan sampal bertemu di

atihan ini sebanyak § sampai 10 kali gerakan.

3. HHARI KETIGA ( GERAK PANTAT)

Pada hari ketiga, posisi dilakukan d
telapak kaki menyentuh lantai. Sehings
seperti ditekuk. Angkat pantat keatas,

4. HARI KEEMPAT (GERAK ATAS) 8. HARI KEDELAPAN (GERAK PERUT)

Pada hari ke
posisi tubuh
ibu ke atas dan kebawah (gerakan dilaku
saja), lakukan gerakan ini sebanyak § sampai

S DAN TANGAN)

9. HARI KE

CMBILAN (ANGKAT 2
KAKI)

da hari ke sembilan, posisi tubuh kembali terlentang.
patkan kedua kaki, lalu
dengan sudut lurus atau m
kedua kski kebawah secar.
sebanyak 5 sampai 10 kali g

rlahan, dan lakukan gerakan ini
an.

10. HARI KESEPULUH (GERAK SIT-
up)

Pada hari terakhir senam nifas, yaitu gerakan sit -up. Mula-mula
tubuh pada posisi terlentang, taruh kedua tangan dibawah
kepala, dan angkst tubuh sampai membentuk posisi duduk.
Lakukan gerakan ini sebanyak § sampai 10 Kali.
Itu dia seputar Gerakan Senam Nifas pada ibu yang sudah
i i sudsh tulisan ini, kami
sangat mengapresiasi. Dengan membagikan tulisan ini, anda
sudah membantu kami untuk memberikan wawasan lebih
banyak kepada warga +62. Sampai berjumpa ditulisan lainnya.




Pengertian

Akademik Kebida

y _ Perawatan payudara
A child is the most merupakan suatu tindakan
beautiful gift this world untuk merawat payudara
I terutama pada masa nifas
has to give. untuk memperlancar
pengeluaran ASI

oE

Manfaat

* Memperbaiki
sirkulgsi darah. Perawatan Pay d
Menjaga kebersihan
paygld%ro, terutama Pada HDU N’ as
kebersihan puting
susu agar terhindar
dari infeksi.
Menguatkan alat
payudara, ASKEB N|FAS
memperbaiki - = =
bentuk puting susu
sehingga bayi
menyusui

Email : intaniaallora4@gmail.com

Mouth covers areola

+ Cara perawatan payudara.

1. Licinkan kedua daerah telapak tangan
dengan minyak secukupnya
‘ 2Kompres puting susu dengan kasa/kapas
yang telah diberi minyak selama 2-3 menit
agar kotoran terangkat dan mudah
dibersihkan
3.letakkan kedua ibu jari diatas dan dibawah
suU
I angkan daerah areola dengan
kkan kedua ibu jari kearah atas dan
awah selama 20 kali
\ > dua ibu jari disampingn kiri dan
\ dis ing kanan puting J
L Milk sinus 6 n daerah areola dengan
ua ibu jari kearah kiri dan
kanan sebanyak 20 kali
7.Pijat puting susu sampai keluar
cairan/kolostrum 1-2 tetes.
8.Bersihkan puting susu dan daerah sekitar
payudara dengan handuk yang kering dan
bersih. A
9.Pada ibu dengan puting u yang sudah
menonjol dan Iicmpc:‘n 1\/3! cxblovtus.‘d MenYUSL“ Od0|0h
perawatan payudara dapat dimulai pada
kehamilan diatas 6 bulan. anu erOh

10.Pada ibu dengan puting susu yang sydah
ms;nonjol dﬂnglevd%pmg wuyu\{ ub%r se‘o,rang Ibu _LlntUk
perawatan payudara dapat dimulai pa ia d[rlnyc, bOylnyOI
dan bumi.”

Milk duct

kehamilan 8 bulan.

I'm happy

Laktasi ’ : : anywhere | can see
= my baby

* Laktasi adalah keseluruhan
proses menyusui mulai dgemiS|
diprosuksi sampai prosesmi
menghisap dan menelan AS|
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KEMENTERAN -
PENGERTIAN Rl SERMAS

Pijat bayi merupakan bahasa sentuhan

LANGKAH PEMIJATAN

untuk bayi dengan pijatan, ibu juga bisa
menenangkan dan menyamankan bayi
serta mengkomunikasikan cinta kasihnya

PIJAT BAYI

1.WAJAH (Mel. kan otot wajah)
MANFAAT

1.Membangung komunikasi

2.mengurangi stres pada bayi

3. meningkatkan menyusu bayi
4. meningkatkan efektifitas istirahat bayi —
S.memacu perkembangan otak dan ’

sistem syaraf bayi

1.Pijat daerah atas alis dengan WAKTU PEMIJATAN
kedua ibu jari menggunakan 1. Di lakukan selama 15-20 menit setiap
tekanan yang lembut. hari
2.Tarik garls dengan ibu ja(i 2.Pada waktu pagi hari sebelum mandi
dari arah hidung kerah pipi atau malam hari sebelum tidur
3.Pijat sekitar area mulutnya SYARAT PIJAT BAYI
dengan kedua ibu Jaﬂ' tarik 1.Bayi tidak dalam kondisi kenyang atau
sampai ia tersenyum lapar
lO.Pijat lembut rahang bawah 2.pastikan kuku pemijat tidak panjang Dlll-KEBIDANAN
bayi dari tengah sampai arah . C:T :’zm o o
| lakukan secara erlahan agar tida
samping dan di daerah Tarkalitanh nyamZn = POLTEKKES
belakang telinga kearah dagu [ e R e e KEMENKES RlAU

nyaman

4. TANGAN dan KAKI (Menghilangkan
ketegangan otot dan memperkuat

2. DADA (memperkuat organ paru-paru
dan jantung)
tulang)

1. Tangan kanan di letakan di bagian
atas perut membentuk bulan separuh,
dan tangan kiri di bawah membentuk 1. Menggunakan teknik kupu-kupu
bulan separuh buatlah gerakan diagonal

. 2.Lakukan gerakan memutar mengikuti 2. Kedua tangan di tengah dada bayi,

beigelangan; sepefti memarai. arah jarum jam dengan membentuk buat gerakan ke atas dan kesisi luar

lakukan gerakan kebalikanya. lingkaran penuh seperti matahari tubuh, kemudian kembali ke arah ulu
hati

3.pijat menyilang dari tengah dada ke
arah bahu

(/N

1.Pijat tangan bayi dari bahu ke

2. Tarik lembut jari-jari bayi
dengan gerakan memutar + Pijatan "I LOVE U"
1.Usap perut sebelah kiri bayi dengan
tangan kanan membentuk huruf "I"
2. Kemudian lanjutkan membuat huru
“L" ke arah kanan, kemudian tarik ke
N ™ ¢ atas membentuk huruf "U*

3.Kedua ibu jari bergantian
memijat permukaan telapak 3. PERUT (Meningkatkan sistem

tangan dan punggung tangan. pencernaan dan mengurangi sembelit)

« Memijat Punggung

« lanjutkan memijat bagian
punggung dengn teknik gerakan
kupu-kupu

Pijat perut bayi dari atas ke bawah,

* Lakukan teknik pemijatan lalu angkat kedua kaki dan tekan

yang sama pada kaki bayi lututnya perlahan ke arah perut




l 1. Intra Uterine Device (IUD)

Kelebihan 1UD:
* bisa dilepas kapan saja
* aman untuk menyusui
» mengurangi resiko terkena
kanker serviks

Kekurangan IUD:
* Resiko kehamilan 90%
+ Tidak nyaman diperut saat
baru dipasang
* Tidak mencegah resiko
penulatan penyakit kelamin

2. IMPLAN

2.Pil

Kelebihan Pil:
Efektif jika digunakan
teratur
Bisa digunakan wanita di
semua usia
Tidak menganggu produksi
asi
Kekurangan Pil:

 Beresiko kenaikan Berat
badan
Haid tidak lancar
Kemungkinan terjadi
perdarahan/bercak jika
lupa minum pil

3.Suntik KB

Kelebihan Suntik KB:
* Aman
digunakan
ibu menyusui
« Tidak
menganggu
saat bersenggama
Kekurangan Suntik KB:
* Mengalami kenaikan berat
badan
« Haid tidak teratur
¢ Pemulihan Kesuburan yang
lambat




Lampiran 10 Dokumentasi

Kunjungan ANC Pertama




Kunjungan ANC Ketiga
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