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UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH SURABAYA
FAKULTAS ILMU KESEHATAN

Program Studi : Keperawatan S1 dan D3 - Analis Kesehatan D3 - Kebidanan D3
Jin. Sutorejo No. 59 Surabaya 60113, Telp. (031) 3811966 - 3890175 Fax. (031) 3811967

Nomor : 150/IL.3.AU/F/FIK/2016

Lampiran fiis

Perihal : Permohonan ijin Penelitian
Kepada Yth.
BPM SRI WAHYUNI Surabaya
Di Tempat

Assalamu’alaikum Wr. Wb.

Dalam rangka menyelesaikan tugas akhir Laporan Tugas Akhir (LTA),

Mahasiswa Program Studi D3 Kebidanan Fakultas Ilmu Kesehatan Universitas
Muhammadiyah Surabaya tahun akademik 2015/2016 :

. Nama : AULIYA ZUHARANABILA
NIM : 20130661064
Judul KTI : Asuhan kebidanan pada ibu hamil dengan pusing

Bermaksud  untuk melakukan Penelitian selama 1 Bulan di BPM SRI
WAHYUNI Surabaya. Sehubungan dengan hal tersebut kami mohon dengan
hormat agar Bapak / Ibu berker.an memberikan ijin penelitian yang dimaksud.

Demikan Permohonan ijin, atas perhatian dan kerjasama yang baik kami

sampaikan terima kasih.

Wassalamu’alaikum Wr. Wb.

Surabaya, 10 Februari 2016
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BIDAN PRAKTEK MANDIRI
SRI WAHYUNIL S.ST

J1 Bulak Banteng Wetan Gang 9 No.51 Surabaya

SURAT KETERANGAN

Yang bertanda tangan dibawah ini Bidan di BPM Sri Wahyuni,S.ST menerangkan

bahwa :
NAMA : Auliya Zuhara Nabila
NIM :2013.0661.064

JURUSAN : D3 Kebidanan Semester VI, Fakultas Ilmu Kesehatan

Universitas Muhammadiyah Surabaya.
Telah melakukan penelitian di BPM Sri Wahyuni, S.ST dengan judul :

ASUHAN KEBIDANAN PADA Ny.N DENGAN PUSING DI BPM SRI

WAHYUNI S.ST SURABAYA

Pada tanggal Maret 2016 - Mei 2016 di BPM Sri Wahyuni, S.ST. Demikian

surat ini dibuat untuk dapat sebagaimana mestinya.

Surabaya,  Maret 2016

Bidan

S Wahyuni, S.ST
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UNIVERSITAS MUHAMMADYAH SURABAYA
FAKULTAS ILMU KESEHATAN

Program Studi : D3 Kebidanan

Jin. Sutorejo No. 59 — 60113, Telp (031) 3811967 , Fax
(031) 3811967

LEMBAR PERMINTAAN MENJADI RESPONDEN
Kepada Yth.

Ibu Calon Responden
BPS. Sri Wahyuni S.ST

Sebagai persyaratan tugas akhir Program Studi DIII Kebidanan
Universitas Muhammadivah Surabava , saya akan melakukan penelitian tentang *
Asuhan Kebidanan Pada Ibu Hamil dengan Pusing di BPS Sri Wahyumi S.ST
Surabaya “’. Tujuan dari penelitian ini adalah untuk menrapkan asuhan kebidanan
continuity of care pada ibu hamil, bersalin dan nifas, untuk keperluan tersebut
saya memohon kesediaan ibu untuk menjadi responden dalam penelitian im. Kami
mengharap tanggapan atau jawaba yang 1bu berikan sesuai yang terjadi pada ibu
sendiri dan tanpa dipengaruhi orang lain. Kami menjamin kerahasiaan ibu.
Informasi yang ibu berikan diperlukan untuk pengembangan ilmu di bidang
kesehatan dan tidak dipergunakan untuk maksud lain, partisipasi ibu dalam
penelitian ini bersifat bebas dan tanpa sanksi apapun. -

Demikian permohonan ini saya buat, atas kerjasamanya dan partisipasinya

saya ucapkan terima kasih.

Surabaya, 29 Februari 2016

Peneliti,

Auliya Zuhara Nabila
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UNIVERSITAS MUHAMMADYAH SURABAYA
FAKULTAS ILMU KESEHATAN

Program Studi : D3 Kebidanan

JIn. Sutorejo No. 59 — 60113, Telp (031) 3811967 , Fax (031) 3811967

LEMBAR PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN

Setelah mendapat penjelasan yang cukup serta mengetahui manfaat penilitian yang
berjudul : Asuhan Kebidanan Pada Ibu Hamil dengan Pusing di BPS Sri Wahyuni S.ST

Surabaya.

Dengan ini saya sadar, sukarela dan tidak ada unsur paksaan dari siapapun menytakan
BERSEDIA menjadi responden dalam penelitian ini, dan bersedia menjawab pertanyaan sebagai
objek untuk diobservasi oleh penelitian dan saya akan bertanggung jawab atas keputusan serta

tidak akan menuntut dikemudian hari.

Surabaya, Februari 2016

Responden,

Auliya Zuharj Nabila G R Ay
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UNIVERSITAS MUHAMMADYAH SURABAYA
FAKULTAS ILMU KESEHATAN

Program Studi : D3 Kebidanan

Jin. Sutorejo No. 59 — 60113, Telp (031) 3811967 , Fax
(031) 3811967

LEMBAR PENOLAKAN DOKUMENTASI

Saya yang bertanda tangan di bawah im
Nama - Noe H@\))MM L
Umur - 30

Dengan hormat, saya menyatakan tidak bersedia untuk dilakukan
dokumentasi dalam bentuk foto, video atau sejenis apapun selama saya di lakukan
Asuhan Kebidanan di BPS Sri Wahyuni S.ST Surabaya. Untuk itu saya memohon
kerjasamanya pada petugas kesehatan yang berada di BPS S Wahyuni S.ST
Surabaya untuk tidak melakukan hal tersebut tanpa seizin dan tanpa

sepengetahuan saya.

Surabaya, 27 Maret 2016

Responden,
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SKRINING / DETEKSI DINI IBU RISIKO TINGGI

KARTU SKOR ‘POEDJI ROCHJATI’
PERENCANAAN PERSALINAN AMAN

Nama e W e s s a3l
Umur fou 230 KooK 2 J0SETED Persainan Melahirkan tanggat - 11 7.5 206
P _SMA P RY AP
HamilKe ......... Haid Terakhie gt /8. 206 p P w0 Ve 200 | RUJUK DARI : C&mﬂn RUJUKKE : 1 Bidan
2, Dukun 2. Puskesmas
Periksa | 8
Umur Kehamiian : ... bin pi.. BPM. St Wahyuw L. .
EER ] | ™
KEL | NO. Masaian Fasior RSO SKOR Triodian RUJUKAN :
FR. T T T ] 1. Rupukan Dini Berencana {RDB)/ 2. Rujukan Tepat Waktu (RTW)
Sher wwal b armd . . d ja Gawat Obstetrik : Gawat Obstetrik :
P ] 1 ] Venakmuda hand < 16 Th 4 Kel. Faktor Resiko | & 1 Kel. Faktor Resiko | & I
2 | Tenal fua, hami > 35 th r) ¢ R 1. Perdarahan antepartum
Tenals lambat hamd 1. kawin > 4 th 3 L.
3| Terald lama hamiTag = 10T 7 8.
4. Komplikasi Obstetrik
4 | Teralu cepat hami lagi (< 2 th) 3 5 =
5 | Teraku banyak anak_ & / et 4 6. .. 4 Uri teringgal
§ | Tenaw tua, umur > 35 1 1 5. Persalinan Lama
7 | Tenal pendex < 145 cm 3
| Porah gagal ehamian y) TEMPAT : PENOLONG : PERSALINAN
T Py 1. Rumah lbu 1, Dukun 1 Normal
RE—— : (@Ruman Bidan [y ™ 2 Tindakan Pervaginam
8. Tarkan tang / vakum 4 3. Polndes 3. Dokter 3. Operasi Sesar
b. Uni dirogoh 4 4, Puskesmas 4 Lain-lain
c. Diberi infus / Transfusi 5. Rumah Sakit
6. Perjalanan
Penyakit pada ibu hami - -
a Kurang Daran &, Maiana B PASCA PERSALINAN :
1BU : TEMPAT KEMATIAN
¢. 16C Paru d Payah Jantung ] RS = o
€ Kencing Manis (Diabeles) ) @nn 1. Rumah lbu
| T Penyakit Menuiar Sexsual 3  Mati, dengan penyebab 2 Rumah Bidan
12 | Benghak pada mukafungkal dan 7 a P b. P E 3. Polinges
tekanan darah tingy ¢ Parus Lama d. Infeksi e Lain-2.. 4 Puskesmas
T3 | Famil kembar 2 atau 1ebm 3 :WW
14 | Hamil kembar ar (Mydramnion} 4 BAYI : S
15 | Bayl mati dalam kandungan 4 1. Berat lahir : 3800 gram, Perempuan
Rehamian 16 baan T 2. Lahr hidup - APGAR Skor . S.-.9....

3. Lahr mati, penyebab

KEADAAN IBU SELAMA MASA NIFAS (42 Hari Pasca Salin,
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TR R AR R e

Nomor Registrasi

Nomor Urut :
Tanggal menerima buku KIA >
Nama & No. Telp. Tenaga Kesehatan:

Nama lbu :
Tempat/Tgl lahir :
Kehamilan ke
Agama
Pendidikan
Golongan Darah :
Pekerjaan

No. JKN

Nama Suami 2
Tempat/Tgl lahir :
Agama
Pendidikan
Golongan Darah :
Pekerjaan

Alamat Rumah

Kecamatan :
Kabupaten/Kota :

Nama Anak
Tempat/Tgl Lahir :

3)
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CATATAN KESEHATAN IBUHAMILE

oleh petugas kesehatan Diisi oleh petugas kesehatan

ger 13-3-1C .
Hari Pertama Haid Terakhir (HPHT), tanggal: I
: TP - 20 Hamil ke ..2.. Jumlah persalinan ..L... Jumlah keguguran ..7....G .L.. P J Bl
e Jukskarfeission | | apooa 20 S"-/ k Jumlah anak hidup “.A.j.:‘...JumIah lahir mati ’
Lingkar Lengan Atas: 0” cm; KEK (), Non KEK ( ¥") Tinggi Badan: ........... €m | Jumlah anak lahir kurang bulan . anak
B i A s e e B TR s Bl e e B I
Pengginaan' i sebelum kehamilan ini: f Jarak kehamilan ini dengan persalinan terf;i:ir ‘K
Ri ke P A udm';w Status imunisasi Imunisasi TT terakhir ...¥l...... [bulan/tahun]
yacPevauit yang flderita It Penolong persalinan terakhir 5'"“0\
. Erwi :
Ri t Alergi: Gdax. Al Cara persalinan terakhir ,[v]{poman/Normai [ Tindakan .......ceuesmsmsrersssssrssosassase

** Beri tanda ( /) pada kolom yang sesuai

Py, wual [P0l to [15md e | - | - | ik ol
T ® | R K i AT |
m ™af ;9@3) f\éms x| |[Ypasy Ap %
w [ WA, 29, [
{ o by /‘4”35&; dalloe@] (v T+ thv) = o
code. - © | TR 1x ;. \
Cl+ |we 8 pate Ial | MU m%nkmmmgﬁs
4 [DA B
[+ |aiwmin: ©
& UGG
] SO
: fﬁ,vwcmmm”““‘“? LR
Y (3 | | dyeiepir galft® 1467 ‘@J' v::m Qik L2 4.
o + AR e B i g thl
| 33 LAy w1, d T Sermn et Ot o 1w €
10 t &Y+ o x| s s QMR oy Ga
3,y wal g Pt o Vige 1xt A
0| 36 | 7747 vy ARG LERP 1324,
o+ e [Femen tpim ] 6 o
90 | 920 | 23w 4"”’"“‘“(”“&{’ (204
(29) - a)/_,, Ff,‘lf\cv(\ b sl liam Q&&W E (e
D -
10 Bt 5 e A e :

© ©®
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NO PENYULIT YA TIDAK
1 | Riwayat bedah sesar v
2 | Perdarahan pervaginam 2
Persalinan kurang bulan {usia kehamilan kurang dari 37

. minggu) !

4 | Ketuban pecahdengan mekonium yang kental s

5 | Ketubanpecahlama (lebuh 24 jam) 4
Ketuban pecah pada persalinan kuranp bulan (kurang dari

> 37 minggu usia kehamilan) 4

7 | Ikterus g e W

8 | Anemia berat v

9 | Tanda/gejala infeksi v

10 | Preeklampsi/ hipertensi dalam kehamilan v

11 | Tinggi fundus 40 cm atau lebih o’

12 | Gawat janin v
Primipara dalam fase aktit dengan palpasi kepala janin

2 masih 5/5 5

14 | Presentasi bukan belakang kepala B bt i S

15 | Presentasi majemuk v

16 | Kehamilan gemelli ' R

17 | Tali pusat menumbung 2

18 | Syok v
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PARTOGRAF

Mo. Register :’\dna o “}jﬁ e nsnenm ST 1 30‘{8 GN.P.L. A O Hamil %ﬂ minggu
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CATATAN PERSALINAN

1. Tanggal: .M/08/0k 24.  Masase fundus uteri ?

2. Nama bidan : 8.0 s T Ya.

3 Tempat Persalinan : LI TR, QlaSH . oiviiinmiivisivnimessissiansiissiis aris
[JRumah lbu [ Puskesmas 25.  Plasenta lahir lengkap (intact) | &3 1 Tidak
[JPolindes [ E?ymah Sakit Jika tidak lengkap, tindakan yang dilakukan :
[l Klinik Swasta ™ Lainnya: B8 ... D

4. Alamat tempat persalinan : B s

5, Catatan : [ rujuk, kala - L/ /7 11L] IV 26. Plasenta tidak lahir > 30 menit : Ya / Tidak

6. DHEASANIENUKS o v es i [ Ya, tindakan :

T Tempat rujukan:

8. Pendamping pada saat meru;u%(

[l Bidan [ Teman
f?uami [ Dukun 27. Laserasi:
YKeluarga [ Tidak ada []Ya, dimana ......... rameseresasibsnsassSuraneliSnen s s sy

KALA | [l Tidak.

g, Partogram melewati garis waspada : Y /@ 28. Jl.ka laS&TE.!SI perineum, derajat: 1/2/3/4

10.  Masalah lain, Sebutkan © ......cocceevveeeiaecnieeeeiiees . Tindakan : )

! Penjahitan, dengan / tanpa anestesi
D Tidak dijahit, alasar ...

11, Penatalaksanaan masalah Teb © oo 29, Atoni uteri:
................................................................................... a Ya’ t;ndakan

120 HaSHNYE I oo

KALA N

13.  Episiotomi : ;J'rdak
D A, INAIKEST oo 30, Jumilah perdarahan il '—t m ________ mi
i Tidak _ 31.  Masalah lain, sebutkan ..

14.  Pendamping pada saat persalinan 32.  Penatalaksanaan masalah tersebut :
©Suami (TemanCiTdakada oo TERER RO

Keluarga [ Dukun 33, HaBiya; .mimimminninmonmmiangsrensmasipiersiin

15. Gawat Janin :

[1'Ya, tindakan yang dilakukan BAYi BARU LAHIR :
o [ PV S POy A P 34. Berat badan ........... 3530 _________________ gram
Devrenns 35 Punlnd e s

r.?’c'- 36. Jenis kelamin /P

1 Tidak 87. Penilaian bayT baru lahir : baik / ada penyulit

16.  Distosia bahu : a8, Bavilahir
[ Ya, tindakan ya ng dilakukan ™ Normal, tindakan :

g ....... (R S — T MR RIS Hmengeﬁﬂgkan
c- ..................................................................... - meﬂghangatkan

i angsang takii

[ Tidak ) S

17, Masaiah lain, sebutkan : [ Sapikots v pucetibicalliszac dniman -

18.  Penatalaksanaan masalah tersebut @ ...................... Cmengeringkan.] bebaskan jalan napas
S s [Jrangsang taktil [ menghangatkan

18 HaSIE § covnsmenaansunmniits i O bungkus bayi dan tempatkan di sisi ibu

KALA Il [ 1ain - 1ain sebutkan ..........c.oeovvveeiieniinnini B

20. Lamakalafl ;... Lo S menit ] Cacat bawaan, sebutkan

21.  Pemberian Olsitosin 10 Uim ? [J Hipotermi, tindakan :
¥ va, waktu: ...1..... menit sesudah persalinan
L] Tidaik, SlSam o s isismiis .

22, Pemberian ulang Oksitosin (2x) ? sk s s e e
1Y@, @laSan ... s 39. Pemberian ASI
¥ Tidak M Ya, waktu : ..Y/a......jam setelah bayi lahir

23. E?negangan tali pusat terkendali ? L Tidak, BlRSAR oo svismnssmamssiaseni TN

Ya, : 40.  Masalah lain,sebutkan : .
ETHlElk, BIESERN. o s R HESHNYE T oo
PEMANTAUAN PERSALINAN KALA IV
Jam Ke Wakiu | Tekanan darah Nadi E ng% Fundus | Kartl;?;;si Kandung Kemih | Perdarahan
1 1. 4% w/io0 & 2 i 1 Jrepst Yaue “¥oseng laoa
02 .00 o/ 90 2% 1 gr G gt bak Eerono ‘s
by A5 \30/10 e9 1§ b st 7 \om bos_m_g t¥a
ba - 30 120/ 10 | ol Chmoggt 74 \>-u Losony (S
2 0300 120/30 84 o Porh L ve
03 30 120/30 (413 Lok Cosong Etoa

Masalah kala IV :

Penatalaksanaan masalah tersebut : ..........oocoiiiieeiiinnne.
HESHNYE L oo orcmensmtonsaissemsmionnarmsrnsisnmsnssisibonansisesbaapspiossonsopeseepeinermensrssmerssbeseassmspesransnse
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APN 58 LANGKAH

Kala Il

No Implementasi

1. Dengar dan lihat adanya tanda gejala kala Il. lbu merasa ada
dorongan kuat untuk meneran.

Ibu meraskan tekanan pada rektum dan vagina.
a. perineum tampak menonjol.
b. wvulva dan sfingter ani membuka.

2. Pastikan kelengkapan peralatan, bahan dan obat-obatan esensial.
a. menggelar kain ditempat resusitasi.

b. menyiapkan oksitosin 10 unit, dan spuit 3cc dalam partus set.

3. Pakai celemek.

4. Lepaskan dan simpan semua perhiasan yang dipakai, cuci tangan
dengan sabun dan air mengalir kemudian keringkan dengan handuk
kering atau tisu.

5. Pakai sarung tangan DTT pada tangan yang akan digunakan untuk
periksa dalam.

6. Masukkan oksitosin kedalam spuit (menggunakan tangan kanan yang
memakai sarung tangan steril), dan meletakkan di partus set.

7. Bersihkan vulva dan perineum, dari arah depan ke belakang dengan
menggunakan kapas DTT.

8. Lakukan periksa dalam untuk memastikan pembukaan lengkap.

9. Dekontaminasi sarung tangan dengan mencelupkan tangan yang
masih memakai sarung tangan kedalam larutan klorin 0,5 % selama
10 menit.

10. Periksa DJJ saat uterus tidak berkontraksi.

11. Beritahu ibu bahwa pembukaan sudah lengkap dan keadaan janin
baik dan membantu ibu untuk memilih posisi yang nyaman.

12. Minta keluarga untuk membantu menyiapkan posisi meneran.
Laksanakan bimbingan meneran saat ibu ada dorongan untuk
meneran.

13. Anjurkan ibu untuk berjalan, berjongkok atau mengambil posisi yang

nyaman, jika belum ada dorongan untuk meneran.
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14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

24,

25.

26.

27.

Letakkan handuk bersih diperut ibu, jika kepala bayi telah membuka
vulva dengan dengan diameter 5-6 cm.

Letakkan kain bersih yang dilipat 1/3 bagian, dibawah bokong ibu.
Buka partus set dan perhatikan kembali kelengkapan alat dan bahan.
Pakai sarung tangan DTT pada kedua tangan.

Setelah tampak kepala bayi dengan diameter 5-6 cm membuka vulva
maka lindungi perineum dengan satu tangan yang dilapisi dengan
kain bersih dan kering. Tangan yang lain menahan kepala bayi untuk
menahan posisi defleksi dan membantu lahirnya kepala. Anjurkan ibu
untuk meneran perlahan atau bernafas cepat dan dangkal.

Periksa adanya lilitan tali pusat, dan mengendorkan tali pusat.
Tunggu kepala bayi melakukan putaran paksi luar secara spontan.

Setelah kepala bayi melakukan putar paksi luar, pegang secara
biparietal. Menganjurkan ibu untuk meneran pada saat ada kontraksi.
Dengan lembut gerakkan kepala kearah bawah dan distal hingga bahu
depan muncul dibawah arcus pubis dan kemudian gerakkan arah atas
dan distal untuk melahirkan bahu belakang

Setelah kedua bahu lahir, geser tangan bawah kearah perineum ibu
untuk menyangga kepala, lengan dan siku sebelah bawah.
Menggunakan tangan atas untuk menelusuri dan memegang lengan
dan siku sebelah atas.

Setelah tubuh dan lengan lahir, penelusuran tangan atas berlanjut ke
punggung, bokong, tungkai, dan kaki. Pegang kedua mata kaki
(masukkan telunjuk diantara kaki dan pegang masing-masing mata
kaki ibu jari dan jari-jari lainnya). Kemudian letakkan bayi diatas
perut ibu.

Nilai segera bayi baru lahir.

Keringkan tubuh bayi mulai dari muka, kepala dan bagian tubuh
lainnya kecuali bagian tangan tanpa membersihkan verniks.
Mengganti handuk basah dengan handuk/kain yang kering dan
membiarkan bayi diatas perut ibu.

Letakkan kain bersih dan kering pada perut ibu.

Periksa kembali uterus untuk memastikan tidak ada lagi bayi dalam
uterus.
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Kala Il

No Implementasi

28. Beritahu ibu bahwa ia akan disuntik agar uterus berkontraksi baik.

29. Suntikkan oksitosin 10 unit IM di 1/3 paha atas bagian distal lateral.
Setelah 1 menit setelah bayi lahir.

30. Jepit tali pusat dengan klem umbilikal kira-kira 3 cm dari pusat bayi.
Mendorong tali pusat kearah distal dan jepit kembali tali pusat pada 2
cm distal dari klem pertama. Setelah 2 menit pemberian oksitosin.

31. Gunting tali pusat yang telah dijepit oleh kedua klem dengan satu
tangan (tangan yang lain melindungi perut bayi). Pengguntingan
dilakukan diantara 2 klem tersebut.

32. Ikat tali pusat dengan benang steril pada satu sisi kemudian
melingkarkan kembali benang tersebut dan mengikatnya dengan
simpul kunci pada sisi lainnya.

33. Tengkurapkan bayi pada perut/dada ibu (skin to skin) menyelimuti
tubuh bayi dan ibu, memasang topi pada kepala bayi kemudian
biarkan bayi melakukan inisiasi menyusu dini.

34. Pindahkan klem pada tali pusat hingga berjarak 5-10 cm dari vulva.

35. Letakkan satu tangan diatas kain pada perut ibu, di tepi atas simfisis,
untuk mendeteksi. Tangan lain menegangkan tali pusat.

36. Setelah uterus berkontraksi, tegangkan tali pusat kearah bawah

sambil tangan yang lain mendorong uterus kearah belakang (dorso-

kranial).
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37. Lakukan penegangan dan dorongan dorso-kranial hingga plasenta
terlepas, minta ibu meneran sambil penolong menarik tali pusat
dengan arah sejajar lantai dan kemudian kearah atas, mengikuti poros
jalan lahir.

38. Lahirkan plasenta dengan kedua tangan, pegang dan putar plasenta
hingga selaput ketuban terpilin kemudian lahirkan dan menempatkan
plasenta pada tempat yang telah disediakan.

39. Lakukan masase uterus segera setelah plasenta lahir, meletakkan
telapak tangan di fundus dan melakukan masasse dengan gerakan
melingkar dengan lembut hingga uterus berkontraksi.

40. Periksa kedua sisi plasenta baik bagian maternal maupun fetal, dan
selaput ketuban lengkap dan utuh.

Kala IV

No. Implementasi

41. Evaluasi kemungkinan laserasi pada vagina dan perineum.
Mengambil daging tumbuh kecil dengan menggunakan mes dan
menjahitnya.

42. Pastikan uterus berkonraksi dengan baik dan tidak terjadi perdarahan
pervaginam.

43. Biarkan bayi diatas perut ibu setidaknya sampai menyusui selesai.

44, Timbang berat badan bayi. Mengolesi mata dengan salep tetrasiklin

1%, kemudian injeksi vit. K 1 mg Intra Muskuler di paha kiri
Berikan suntikan imunisasi Hepatitis B (uniject) di paha kanan antero
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45.

46.

471.

48.

49,

50.

51.

52.

53.

54,

lateral 1 jam setelah pemberian vit.K

Lanjutkan pemantauan kontraksi dan mencegah perdarahan
pervaginam:

a. 2-3 kali dalam 15 menit pertama pascapersalinan.

b. Setiap 15 menit pada 1 jam pertama pascapersalinan.

c. Setiap 20-30 menit pada 1 jam kedua pascapersalinan.

Ajarkan pada ibu dan keluarga cara melakukan masase uterus dan

menilai kontraksi.

Evaluasi dan mengistimesi jumlah kehilangan darah.

Periksa nadi ibu dan keadaan kandung kemih setiap 15 menit selama
1 jam pertama pascapersalinan dan setiap 30 menit selama 1 jam
kedua pascapersalinan.

Periksa kembali untuk memastikan bahwa bayi bernafas dengan baik.

Tempatkan semua peralatan bekas pakai dalam larutan klorin 0,5 %

untuk dekontaminasi.

Buang bahan-bahan yang terkontaminasi ke tempat yang sesuai.
Bersihkan ibu dengan air DTT.

Bersihkan sisa cairan ketuban, lendir darah. Bantu ibu memakai

pakaian yang bersih dan kering.

Pastikan ibu merasa nyaman. Bantu ibu memberikan ASI. Anjurkan

keluarga untuk memberi ibu minuman dan makanan.

Dekontaminasi tempat bersalin dengan menggunakan larutan klorin
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55 0,5%.

Celupkan kedua tangan dan lepas secara terbalik dalam larutan klorin

56. 0,5 % rendam selama 10 menit.

Cuci tangan dengan sabun dan air mengalir.
57.

Dokumentasikan proses persalinan dan lakukan asuhan kala IV dan

58. lanjutkan partograf.

(APN, 2008)
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NOMENKLATUR DIAGNOSA KEBIDANAN
DAFTAR NOMENKLATUR DIAGNOSA KEBIDANAN

1. Persalinan Normal

2. Partus Normal

3. Syok

4. DJJ tidak normal

5. Abortus

6. Solusio Placentae

7. Akut Pyelonephritis

8. Amnionitis

9. Anemia Berat

10. Apendiksitis

11. Atonia Uteri

12. Infeksi Mammae

13. Pembengkakan Mamae
14. Presentasi Bokong

15. Asma Bronchiale

16. Presentasi Dagu

17. Disproporsi Sevalo Pelvik
18. Hipertensi Kronik

19. Koagilopati

20. Presentasi Ganda

21. Cystitis

22. EKlampsia

23. Kelainan Ektopik

24. Ensephalitis

25. Epilepsi

26. Hidramnion

27. Presentasi Muka

28. Persalinan Semu

29. Kematian Janin

30. Hemorargik Antepartum
31. Hemorargik Postpartum
32. Gagal Jantung

33. Inertia Uteri

34. Infeksi Luka

35.
36.
37.
38.
39.
40.
41.
42.
43.
44.
45.
46.
47.
48.

Invertio Uteri

Bayi Besar

Malaria Berat Dengan Komplikasi
Malaria Ringan Dengan Komplikasi
Mekonium

Meningitis

Metritis

Migrain

Kehamilan Mola

Kehamilan Ganda

Partus Macet

Posisi Occiput Posterior

Posisi Occiput Melintang

Kista Ovarium

49, Abses Pelvix

50.
51.
52.

Peritonitis
Placenta Previa
Pneumonia

53.Pre-Eklampsia Ringan/Berat

54.
55.
56.
57.
58.
59.
60.
61.
62.
63.
64.
65.
66.
67.
68.

Hipertensi Karena Kehamilan
Ketuban Pecah Dini

Partus Prematurus

Prolapsus Tali Pusat

Partus Fase Laten LAma
Partus Kala Il Lama

Sisa Plasenta

Retensio Plasenta

Ruptura Uteri

Bekas Luka Uteri

Presentase Bahu

Distosia Bahu

Robekan Serviks dan Vagina
Tetanus

Letak Lintang

Rujukan : WHO, UNFPA, UNICEF. World Bank (2000), I M P A C (Intergrated
Management of Pregnancy and Chilbirth), Managing Complication in Pregnancy
and Chilbirth : A Guide for Midwives and doctor, Departement of Reproductive

Health Research.
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