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Lampiran 1
LEMBAR PERMOHONAN MENJADI RESPONDEN
Kepada :
Yth. Ny. Anjarwati

Di tempat

Dengan hormat,
Saya sebagai mahasiswa Prodi D. Il Kebidanan Fakultas llmu Kesehatan Universitas
Muhammadiyah Ponorogo, bermaksud melakukan “Asuhan Kebidanan pada Masa
Hamil TM III, Bersalin, Nifas, Neonatus, dan Keluarga Berencana ”. Asuhan
Kebidanan ini dilaksanakan sebagai salah satu syarat dalam menyelesaikan Laporan
Tugas Akhir Prodi D. Il Kebidanan Fakultas llmu Kesehatan Universitas
Muhammadiyah Ponorogo.
Saya mengharapkan partisipasi saudara atas asuhan yang saya lakukan. Saya
menjamin kerahasiaan dan identitas saudara. Informasi yang saudara berikan hanya
semata-mata digunakan untuk pengembangan Ilmu kebidanan dan tidak digunakan
untuk maksud lain.
Atas perhatian dan kesediaannya, saya ucapkan terima kasih.

Ponorogo, 15 Maret 2016

Peneliti

NITA KURNIASARI
NIM.13621384
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LEMBAR PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN

Saya menyatakan bersedia untuk berpartisipasi dalam pengambilan data atau
sebagai responden pada Asuhan Kebidanan yang dilakukan oleh mahasiswa Prodi D.

1IT Kebidanan fakultas [lmu Kesehatan Universitas Muhammadiyah Ponorogo.

Judul penelitian : Asuhan Kebidanan pada Masa Hamil sampai Masa Nifas
Pencliti : Nita Kurniasari
NIM 113621384

Saya percaya yang saya informasikan dijamin kerahasiaannya.
Demikian secara sukarela dan tidak ada unsur paksaan dari siapapun, saya bersedia

berperan serta dalam penelitian.

Ponorogo, 3(, Mam& 20lb

Responden

g;%ww




Lampiran 3

UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH PONOROGO

FAKULTAS ILMU KESEHATAN
J1. Budi Utomo No. 10 Ponorogo 63471 Jawa Timur Indonesia

Telp (0352) 481124, Fax. (0352) 461796, e-mail : akademik@umpo.ac.id
Website : www.umpo.ac.id

Nomor
Lamp.
Hal

(g /IIL6/PN/ 2015 25 November 2015

: Permohonan Data Awal Penelitian

Kepada :
Yth. BPM Desi Prihatini Amd.Keb
Kabupaten Ponorogo

Di-
Ponorogo

Asalamu‘alaikum w. w.

Disampaikan dengan hormat bahwa sebagai rangkaian pelaksanaan Ujian Akhir Program
(UAP) Pendidikan D-II1 Kebidanan Fakultas Ilmu Kesehatan Universitas
Muhammadiyah Ponorogo Tahun Akademik 2015 / 2016, maka mahasiswa / mahasiswi
diwajibkan untuk menyusun Laporan Tugas Akhir (LTA) lingkup kebidanan.

Untuk kegiatan dimaksud mengharap bantuan dan kerjasama Ibu dapatnya memberikan
informasi kepada mahasiswa / mahasiswi kami dalam mengadakan survey / kunjungan
guna mencari data pada penyusunan Karya Tulis [lmiah. Adapun nama mahasiswa /

mahasiswi sebagai berikut :

Nama . Nita Kurniasari

NIM o 13621384

Lokasi Penelitian : BPM Desi Prihatini

Waktu Penelitian -

Judul Penelitian/Riset :  Asuhan Kebidanan pada Masa Hamil Sampai Masa Nifas

Demikian, atas bantuan dan kerjasamanya di sampaikan terima kasih.

Wasalamu “alaikum w. w.

NIK 19701004 199611 12
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UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH PONOROGO
FAKULTAS ILMU KESEHATAN

J1. Budi Utomo No. 10 Ponorogo 63471 Jawa Timur Indonesia
Telp (0352) 481124, Fax. (0352) 461796, e-mail : akademik@umpo.ac.id
Website : www.umpo.ac.id

Nomor : 27%/111.6/PN/ 2016 24 Februari 2016
Lamp. : 1 bendel

Hal

: Pelaksanaan Laporan Tugas Akhir Continuity of care

Prodi Dill Kebidanan FIK Unrruh Ponorogo

Kepada :

Yth. Bidan Praktek Mandiri

Di- ‘
Ponorogo

Asalamu‘alaikum w. w.

Dalam rangka implentasi Laporan Tugas Akhir (LTA) Continuity Of Care mahasiswa
Proci DIIT Kebidanan Fakultas Ilmu Kesehatan Universitas Muhammadiyah Ponorogo,
kami memberikan kesempatanbagi mahasiswa tingkat 111 yang telah lulus ujian proposal
LTA untuk mendapatkan pasiecn kelolaan di Pelayanan Bidan Praktek Mandiri. Maka
dengan ini kami mohon agar mahasiswa kami dapat melaksanakan kegiatan tersebut
scbagaimana ketentuan yang berlaku. Berikut kami lampirkan data mahasiswa yang

akan melaksanakan kegiatan dimaksud.

Den ikian, atas perhatian dan kerjasamanya di sampaikan terima kasih.

Wasalamu “alaikum w. w.

AWAROH, S.Kep.Ns.,M.Kep
NIK\ 19701004 199611 12
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Lampiran 5
SURAT PERJANJIAN
IMPLEMENTASI LTA BERBASIS CONTINUITY OF CARE
NAMA - M {(urnrasan'
ALAMAT ‘ S e Jendn MO (e Pororgo
TEMPAT TANGGAL LAHIR - Lendangosei . 9 b 1990
NIM - k21384
TINGKAT . I (TIGA)

Dengan ini menyatakan bahwa selama mengikuti kegiatan LTA Continuity of Care sanggup:
1. Menjaga nama baik Fakultas Ilmu Keschatan Universitas Muhammadiyah Ponorogo

Menanati seluruh peraturan yang berlaku di lahan praktik

Menyelesaikan LTA kegiatan sebagai bentuk tanggung jawab ke fakultas

Membuat dan menyampaikan /nformed Concent kepada pasein binaan

Sanggup dengan penuh tanggung jawab mengelola pasien binaan sesuai dengan waktu

vang ditentukan prodi

6. Menanggung seluruh akibat dari perbuatan yang saya lakukan selama di lapangan

W L

Demikian permohonan saya buat, atas perkenan Dekan Fakultas IImu Kesehatan saya sampaikan
terima kasih.

Mengetahui, Ponorogo, (§ Maret 2016
Orang Tua/Wali mahasiswa Hormat saya,

ibhsd

Cyamsy  Darsuno

Siti Munawardli, S.Kep..Ns..M.Ke;
NIK. 19701004 199611 12
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Lampiran 6

KARTU SKOR ‘POEDJI ROCHJATY
PERENCANAAN PERSALINAN AMAN

Persalinan : Melahirkan tanggal © ..ot o
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b, Yeruhy tua, haved 1> 36 Th 4 2. Rujukan Dalam Rahim 3. Rujukan Terlambat (RTH)
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P [ * Gawat Obstetrin Gawat Darurat Obstetrik
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TEMPAT : PENOLONG MACAM PERSALINAN :
1. Rumah by 1. Dukun 1. Normal
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4. Lain-lain

* Dr. Poedji Rochjati, dr. SpOG
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A. MASUK KAMAR BEkSAuN Tel.
ANAMNESE

B. KEADAAN UMUM

C. PEMERIKSAAN OBSTETRI
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SATUAN ACARA PENYULUHAN

KETIDAKNYAMANAN IBU HAMIL TM I

Nama Mahasiswa
NIM

Semester

Pokok Bahasan
Sub Pokok Bahasan
Hari, Tanggal
Waktu

Sasaran

Tempat

: Nita Kurniasari
: 13621384

VI

. Ketidaknyamanan Ibu Hamil TM Il
: Ketidaknyamanan Ibu Hamil TM 111
: Jumat, 1 April 2016

: 20 menit

"Ny. A

: Klinik Al-Hikmah

I.  Tujuan Intruktional Umum

Setelah mengikuti kegiatan penyuluhan selama 20 menit, diharapkan ibu dapat

mengerti tentang ketidaknyamanan kehamilan Trimester I11.

I1. Tujuan intruktional khusus

Setelah mengikuti kegiatan penyuluhan selama 20 menit, diharapkan ibu dapat

memahami tentang macam-macam ketidaknyaman pada kehamilan Trimester I1I.

I1l. Materi

Nutrisi Ibu Hamil (leaflet terlampir)

IV. Kegiatan Penyuluhan
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1. Metode: ceramah, tanya jawab

2. Langkah-langkah

Waktu Penyuluhan Kegitan Audience Media
2 menit 1. Salam 1. Menjawab salam Leaflet
3 menit 2. Perkenalan 2. Mendengarkan
8 menit 3. Pemberian materi 3. Mendengarkan
5 menit 4. Tanya jawab 4. Tanya jawab
2 menit 5. Penutup 5. Penutup

V. Evaluasi

Ibu mengerti dan dapat menjelaskan kembali tentang ketidaknyamanan pada

kehamilan Trimester I11, khususnya sering BAK.

o

Sﬁiiﬁinu Lahan Mahasiswa
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% AT Nita Kumi:
\;.:;jfbﬁ;ﬂg;f)" Nita Kurmiasan



Akibat
ketegangan
otot dan
keletihan.
Seperti
ketegangan
otot leher,
bahu, dan
penegan-

gan pada kepala

Cara mengatasinya:

A.bangun secara perlahan
dari posisi istirahat

B.Hindari berdiri terlalu lama
dalam keadaan yang panas
(memakai paying) da
keadaan yang ramai

Sering kencing

Adanya tekanan rahim karena tu-

runnya bagian bawah janin se-

hingga kandung kemih tertekan.

Cara mengatasinya

A. Jangan menahan untuk buang
air kecil

B. Personal hygiene

C. Memperbanyak minum di pagi
hari dan siang hari, min 8 gelas
sehari

D. Mengurangi minuman seperti
teh, kopi, soda

Sesak Napas

Penekanan rahim yang membesar
terhadap diafragma, berkurang UK
37-40.

Cara mengatasinya:

A. merentangakan tangan di atas
kepala setra menarik nafas pan-
jang secara periodic atau
senam hamil

B. Memakai pakaian yang longgar

C. Hindari tempat yang mengand-
ung polusi udara
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KETIDAKNYAMANAN |
PADA 18U HAMIL
TRIMESTER Il

Oedem/ Bengkak
Ada tekanan pembesaran
uterus terhadap pembuluh

darah saat duduk maupun
berbaring

A.hidari posisi berbaring
terlentang

B.Hindari posisi berdiri untuk
waktu lama, isirahat dengan
berbaring ke kiri dengan kaki
yang ditinggikan

C.Hindari kaos yang ketat/
takli/pita yang ketat pada

kaki
A - PR
Perut Kembung
Gerakan lambung dalam mencerna

makanan menurun, penekanan rahim

pada usus besar, karena peningkatan

hormone progesterone.

Cara mengatasinya:

A. hindari makanan yang mengandung
gas seperti brokoli, kacang polong,
kubis, kentang, bawang, dan jengkol

B. Mengunyak makanan secara sem-
purna dan BAB secara teratur

C. Posisi knee chest (posisi sujud,
dada ditempelkan ke lantai)

Nyeri Punggung/Pinggang

Berubahnya titik berat tubuh yang
cenderung ke depan karena pembe-
saran rahim.
Cara mengatasinya:
A. menggunakan BH
yang menopang
B. Menggunakan ban-
tal waktu tidur un-
tuk meluruskan
punggung
C. Menggunakan ka-
sur yang keras un-
tuk tidur
D. Menggunakan alas
kaki datar

NITA
KURNIASARI

D IIT KEBIDANAN
FAKULTAS ILMU KESEHATAN
UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH
PONOROGO
2016

Hemoroid/Wasir

Karena konstipasi dan tekanan dari

rahim terhadap vena hemorroida se-

hingga mengganggu sirkulasi darah.

Cara mengatasinya:

A. Mengonsumsi makanan yang men-
gandung serat seperti buah dan
sayuran

B. Mandi air hangat atau compress

hangat

C. Sena kegel, untuk memperkencang

otot perineal

Sulit tidur

Tidak ny k pemb an rahim,
sesak napas, dan sering buang air kecil
Cara mengatasinya:

A. Mengg ) teknik r i, seperti
mendengar music dan latihan perna-
pasan

B. Mandi air hangat, minum-minuman han:
gat seperti susu sebelum pergi tidur
C. Tidur tepat waktu




Nama Mahasiswa
NIM

Semester

Pokok Bahasan
Sub Pokok Bahasan
Hari, Tanggal
Waktu

Sasaran

Tempat

I.  Tujuan Intruktional

Setelah mengikuti kegiatan penyuluhan selama 20 menit, diharapkan ibu dapat

SATUAN ACARA PENYULUHAN
NUTRISI IBU HAMIL

: Nita Kurniasari

: 13621384

VI

: Nutrisi Ibu Hamil

: Nutrisi Ibu Hamil

: Jumat, 1 April 2016
: 20 menit

"Ny. A

: Klinik Al-Hikmah

Umum

mengerti tentang nutrisi ibu hamil.

I1. Tujuan intruktional

Setelah mengikuti kegiatan penyuluhan selama 20 menit, diharapkan ibu dapat

memahami tentang:

a. Pengertian gizi

khusus

b. Manfaat gizi bagi ibu hamil

c. Diit seimbang dan menu makan ibu hamil

I1l. Materi

Nutrisi Ibu Hamil (leaflet terlampir)
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IV. Kegiatan Penyuluhan
1. Metode: ceramah, tanya jawab

2. Langkah-langkah

Waktu Penyuluhan Kegitan Audience Media
2 menit 1. Salam 1. Menjawab salam Leaflet
3 menit 2. Perkenalan 2. Mendengarkan
8 menit 3. Pemberian materi 3. Mendengarkan
5 menit 4. Tanya jawab 4. Tanya jawab
2 menit 5. Penutup 5. Penutup

V. Evaluasi

Ibu mengerti dan dapat menjelaskan kembali tentang nutrisi ibu hamil,

khususnya contoh menu makan ibu hamil.

Mahasiswa

(o

AN
&

Nita Kurniasari
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buah-buahan : mangga. pisang. jeruk

Vitamin dan suplemen (zat besi dan asam

%olat)

Fungsi : zat besi : untuk penambak
darah
Fungsi : asam folat : untuk kecerdasar
anak

Teknik pemberian makanan pada ibu hami

i masalah kehamil

|irang mengall yaitu :
a. Makan sedikit dan sering
b. Sajikan makanan dalam keadaan hangat

dan menarik

|Contoh menu makanan

Pagi - Siang

Nasi Nasi

Sayur bayam  Sayur kangkung
Tempe Tkan bandeng
Buah pepaya Buah jeruk
Susu Teh hangat
Cemilan

Bubur kacang hijau

Malam

Nasi

Sayur lodeh ?S

Ayam goreng o

<¢%

Buah apel

GCIZI
IBU HAMIL

DISUSUN OLEH :
NITA KURNIASARI

15621584

DIII KEBIDANAN
FAKULTAS ILMU KESEHATAN
UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH
PONOROGO
2016

GIZI IBU HAMIL

Pengertian gizi
Adalah suatu suatu zat yang terdapat d
dalam makanan yang dibutuhkan oleh tubuk
ntuk pertumbuhan

Manfaat gizi ibu hamil

1. Memenuhi kebutuhan ibu dan janin

2. Menunjang tumbuh kembang janin

3. Mencegah ferjadinya anemia, malnutrisi

pada kehamilan

Diit seimbang ibu hamil
1. Makanan yang mengandung karbohldmtl
dan fungsinya makan yang mengandung
karbohidrat antara lain : nasi, jogung
kefela

Fungsinya : sumber energi

2. Makanan yang mengandung lemak dar
fungsinya makan yang mengandung lemak
antara lain : daging

Fungsinya : sebagai sumber tenaga

3. Makanan yang mengandung protein dar
fungsinya makanan yang mengandung
protein antara lain : susu, telur, ikan
sumber

Fungsinya Sebagai

pembangunan.

AN

4. Sayur-sayuran dan buah-buahan dar
fungsinya

sayur-sayuran : Bayam




Nama Mahasiswa
NIM

Semester

Pokok Bahasan
Sub Pokok Bahasan
Hari, tanggal
Waktu

Sasaran

Tempat

SATUAN ACARA PENYULUHAN
TANDA BAHAYA KEHAMILAN

- Nita Kurniasari

: 13621384

VI

: Tanda Bahaya Kehamilan

: 10 Tanda Bahaya Kehamilan
: Selasa. 12 April 2016

: 20 menit

"Ny. A

: Klinik Al-Hikmah

I.  Tujuan Intruktional Umum
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Setelah mengikuti kegiatan penyuluhan selama 20 menit, diharapkan ibu dapat

mengerti tentang tanda bahaya pada kehamilan.

[1.  Tujuan Intruktional Khusus

Setelah mengikuti kegiatan penyuluhan selama 20 menit, diharapkan ibu dapat

memahami tentang:

a. Pengertian kehamilan

b. Tanda bahaya pada kehamilan

I1l. Materi

Tanda Bahaya Kehamilan (leaflet terlampir)

IV. Kegiatan Penyuluhan

1. Metode: ceramah, tanya jawab



2. Langkah-langkah
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Waktu Penyuluhan Kegitan Audience Media
2 menit . Salam 1. Menjawab salam Leaflet
3 menit Perkenalan 2. Mendengarkan
8 menit Pemberian materi 3. Mendengarkan
5 menit . Tanya jawab 4. Bertanya
2 menit Penutup 5. Penutup
V. Evaluasi

Ibu mengerti dan dapat menjelaskan kembali tentang 10 tanda bahaya kehamilan,

khususnya bengkak pada kaki, wajah, dan tekanan darah tinggi.

Mahasiswa

€l

AN
A
|

Nita Kurniasari




INLNLNLNINENTINLNZS
7. Bengkak pada tangan/wajah,
pusing dan dapat diikiuti
kejang.

Keadaan ini sering menyebab-
kan kematian ibu. Bila diternu-
kan 1 atau lebih gejala tersebut,
ibu harus segera meminta per-
tolongan kepada bidan untuk
dibawa ke Rumah Sakirt.

AT
T
BT

Kehamilan??
adalah suatu kondisi seo-
rang wanita memiliki janin
yang tengah tumbuh dalam
tubuhnya.

10 Tanda Bahaya
Kehamilan

1. Demam tinggi
Suhu tubuh lebih dari 38°C. Dapat
menjadi gejala adanya infeksi
dalam kehamilan

2. Mual dan muntah berlebihan.

A keadaan umum ibu menjadi
buruk

B. Dapat membahayakan janin

322

8. Penurunan gerakan janin.
Jika terjadi kurang dari 10 gera-
kan dalam 12 jam pada keharni-
lan minggu ke-26 atau lebih, arti-
nya kondisi janin tidak normal.

Yanda Babage
Kebamilan

9. INyeri abdomen yang hebat.
Komplikasi yang dapat timbul
antara lain: kehamilan ektopik,
pre-eklamsia, premature, solusio
plasenta, abortus, rupture uteri
imminens.

10. Kelainan letak janin
Jika menjelang persalinan terli-
hat bagian tubuh bayi di jalan la-
hir misal tangan, kaki atau tali
pusat, maka ibu perlu segera di-
bawa ke Rumah Sakit.

Mita Kurniasari
13621384
DII Kebidanan
Fakultas Ilmu Kesehatan
TUniversitas Muhammadiyah
Ponaorogo
2016

3. Perdarahan Pervaginam
Terjadi pada kehamilan dengan
usia'dibawah 22 minggu. Perdara-
Wan pervaginam dapat berupa
abortus, kehamilan mola dan ke-
hamilan ektopik.

4. selaput kelopak mata pucat

{anemia)

Komplikasi anemia dalam ke-
hamilan memberikan pengaruh
langsung terhadap janin. Dapat
menyebabkan kelainan congeni-
tal, abortusikeguguran.

<
1Y

5. Penglihatan kabur
Gangguan penglihatan seperti pan-
dangan ganda, kabur, buram atau
ada titik mata yang terasa silau jika
memandang sesuatu.

6. Air ketuban keluar sebelum wak-
tunya

Janin dan ibu akan mudah terin-

feksi. Hal ini berbahaya bagi ibu

dan janin, ibu perlu segera menda-

pat pertolongan bidan terdekat un-

tuk kemudian dibawake RS.

| —

EMIA.
U HAMIL

NN AN IN NN NN N
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SATUAN ACARA PENYULUHAN
PERSIAPAN PERSALINAN

Nama Mahasiswa - Nita Kurniasari

NIM : 13621384

Semester VI

Pokok Bahasan : Persiapan Persalinan

Sub Pokok Bahasan : Persiapan dan Tanda-tanda Persalinan

Hari, tanggal : Jumat, 1 April 2016
Waktu : 20 menit

Sasaran "Ny. A

Tempat : Klinik Al-Hikmah

I.  Tujuan intruktional umum
Setelah mengikuti kegiatan penyuluhan selama 20 menit, diharapkan ibu dapat
mengerti tentang persiapan dan tanda-tanda persalinan.
Il.  Tujuan intruktional khusus
Setelah mengikuti kegiatan penyuluhan selama 20 menit, diharapkan ibu dapat
memahami tentang:
a. Pengertian persalinan siaga
b. Hal yang harus dipersiapkan saat persalinan
c. Tanda-tanda persalinan
I1l. Materi

Persiapan persalinan (leaflet terlampir)
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IV. Kegiatan Penyuluhan
1. Metode: ceramah, tanya jawab

2. Langkah-langkah

Waktu Penyuluhan Kegitan Audience Media
2 menit 1. Salam 1. Menjawab salam Leaflet
3 menit 2. Perkenalan 2. Mendengarkan
8 menit 3. Pemberian materi 3. Mendengarkan
5 menit 4. Tanya jawab 4. Bertanya
2 menit 5. Penutup 5. Penutup

V. Evaluasi

Ibu dapat memahami dan menjelaskan kembali tentang persiapan dan tanda-

tanda persalinan.

Mahasiswa
v A
e

Nita Kurniasari




Apa Saja Perlengkapan yang harus
dibawa saat Persalinan?
I. Bulu KIA

Sebailmya sslain buku ini harus dijaza (tidsk
bolsh hilang), ibu hamil & keluarga juga
membaca buku KIA ini. Dalam persalinan, Bulku
KIA digunakan ssbazai salsh satu sumber untuk
menantukan cars parzalinan,

2. Jarit 2 buah, Baju berkancing depan 2 buah

Tou memasksi jarit untuk borsalin dan sslepas
perzalinan. Baju atas adslsh baju barkancing yang
barba-han dasar ksos (agar tidsk panas, dan
mudsh untuk dilspas serta zampanz untuk

manyusi).

3. Pembalut persalinan dan cefana dalam
‘-d’ = ) 33;. |
B |
{ crsalm
Nifas
st
Pembalut khusus ibu bersalin yang besar ddan
celana dalam yang nyaman untuk ibu.
4. Perlengkapan untuk bayi baru khir

Minimal membawa 2 baju bayi, 2 popok bayi,
sanung tangan dan kaki bayi, salimut bayi 2 bush,
topi bayi 1 bush dan salimut tabal 1. (p:nggunsm
gurita TIDAK DIBOLEHEKAN karens dapat

menskan parut bayi)

S. Dan persiapan pribadi lain untuk menginap di
nmmhtmxpgmchm

Apa itu Persalinan Siaga?

Parsalinan Siaga adalsh Persalinan vang ditolons
olzh t=naga keszhatan (Parawat Matermnitas, Bidan,
atau Dokter) dengan kesiapan vang baik dari ibu
dan keluarga.

Persiapan lbu

I. Telah mengikuti Kelas Ibu Hamil (Ante Natal
Care/ANC) setidaknya 4 kali selama kehami-
kan (Ix trimester |, Ix trimester 2, & 2x tri-
mester 3)

2. Melakukan perawatan2 yang dianjutkan selama
kehamilan: gizi, perawatan payudara, senam
hamil dIL

3. Siap Mental Yakin persalinan akan berhasil &
menyenangkan

4. Mengertitanda-tanda persalinan dan segera
datang ke pelayanan kesehatan yang sudah
direncanakan

Persiapan Keluarga

I. Bersama lbu merencanakan tempat persalinan
(Bidan praktek, Dokter Praktek, Puskesmas,
atau Rumah Sakit)

2. Mempersiapkan transportasi bila sewaktu-
waktu tanda persalinan muncul (Becak, Mobil
Ambulan,, dll)

3. Bersama Ibu mempersiapkan barang yang di-
bawa ketika persalinan

4. Mempersiapkan Materi. Kebutuhan uang yang
dibutuhkan. Bisa meklui Jampersal atau tabun-
gan pribadi.

I'I'nnda-TMda Perzalinan
Apabila muncul tanda parsalinan saparti di bawsh

fni, segera mengunjungi tampat persalinan vang
2lah dirsncanakan. Barikut tands-tanda parsalinan

A sli & palsu beserta raspon vang dapat dilakukan:

Tanda Kon-traksi | Tanda Kon-traksi |
Falsu Ashi
[Bagaimana | Mub:s @npa rasa | fasa muls ds- |
Rasanya? nyeri, dimulai dari | ermai nyeri  di
bagan ams rahim | bagan  PING-
& turun ke bawah [ GANG  SAM-
PAlI KE PE-
RUT BAGIAN
BAWAH

[Kapan  Mun- | D1 trmerscer 2 | [T

cul? (daas 20 | hamilan sudah
3 cukup bulan, yaity
selorar 27-40
mingzy

dang2 di  awal
kehamilan, agu di
kehamilan  37-40
manggu.

[ Berapa Lama? | Kontraksi | ber- | MuB-mul  sek- |
Lingsung  kurang | @mr 30-60 deti

325

DISUSUN OLEH ;
NITA KURNIASARL
13621384

DIII KEBIDANAN
FAKULTAS ILMU KESEHATAN
UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH
PONOROGO
2016

Bazanyz Ton-
traksi ak

Fanz akan kelmr
dacrazma

Z Keonmks tdak
hianz waha
berobah pous

| Apz yang ra ke tempat
O Ini kondin | bersalin bila kon-
memmal bl nk |t ceradi
setap 5 menit
Apahgi  diser-tai
@nda

O Kehar lendir
agak kel &
bercam-pur darsh

nFaman
berosahalah relaks,
berzant poumatan
beralin
Z Biax kentnkn
mhn kmt atan
ber- | dari vagina
h:ngmg sehma | O Kantung
bebenpa ketuban  pecah
jam han/duerta; | diut keduarnya
kelmy lendir danh | air ketuban
bisa nditanpa per- | (kondisi  gawat
sinm prematme, | CEPAT)
sezen k2 | LI Nyeri & pegal
pehyanan di daerah
kesehatan mtuk | punggung
memastion kamudian
menjalar ke
pangial paha &
perut bagan
bawan
O Leher rahim
(perut bawah)
terasa panas &
sakx)

lebih 20 detic kemudan  akan
meningkat  sam-
pai 75 desik
| Ciri i
Basanya terjadi| O Makin lhwma

1-2 fak sehart & | ronemks  makm
odak  bermmbah sermz (awalya 10
seiring ber- | menit ekl &
bamnya makm
kmt, disertai sen-
us ada sesmtn




SATUAN ACARA PENYULUHAN

PERAWATAN LUKA POST OPERASI DI RUMAH

Nama Mahasiswa
NIM

Semester

Pokok Bahasan
Sub Pokok Bahasan
Hari, Tanggal
Waktu

Sasaran

Tempat

: Nita Kurniasari
: 13621384

VI

: Perawatan Luka Post Operasi di Rumah
: Perawatan Luka Post Operasi di Rumah
: Selasa, 26 April 2016

: 20 menit

"Ny. A

: Ruang Melati, RSUD dr. Hardjono Ponorogo

I.  Tujuan Intruktional Umum

Setelah mengikuti kegiatan penyuluhan selama 20 menit, diharapkan ibu dapat

mengerti tentang perawatan luka post operasi di Rumabh.

I. Tujuan intruktional khusus

Setelah mengikuti kegiatan penyuluhan selama 20 menit, diharapkan ibu dapat

memahami tentang:

1. Pengertian luka operasi

2. Respon tubuh terhadap penyembuhan luka

3. Proses penyembuhan luka
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4. Faktor yang mempengaruhi penyembuhan luka

5. Prinsip perawatan luka

6. Cara perawatan luka post operasi di Rumah
[11. Materi

Perawatan luka post operasi di Rumah (leaflet terlampir)
IV. Kegiatan Penyuluhan

1. Metode: ceramah, tanya jawab

2. Langkah-langkah

Waktu Penyuluhan Kegitan Audience Media
2 menit 1. Salam 1. Menjawab salam Leaflet
3 menit 2. Perkenalan 2. Mendengarkan
8 menit 3. Pemberian materi | 3. Mendengarkan
5 menit 4. Tanya jawab 4. Tanya jawab
. 5. Penutup 5. Penutup
2 menit
V. Evaluasi

Ibu mengerti dan dapat menjelaskan kembali tentang perawatan luka post operasi

di Rumah.
i ?Aip'; Lahan Mahasiswa
’ 7‘ | - ' _'. o f"
3 /( LAF (: ‘ A
i e |- AV
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hﬁgnjk\.ﬁst%gﬁ'l Nita Kurniasari
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PERAWATAN LUKA
POST OPERASI
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2016

CARA PERAWATAN LUKA DI RUMAH

1, Cuci tangan sebslum melakukay
perawatan luka

i'*’.!\f:’.; -
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APAKAH LUKA OPERASI ITV ?

Luka oparasi adalsh luka vang sengsja dibuat
dengan prosadur pambadahan / oparatif .

RESPON TUBUH TERHADAP LUKA :
Nyeri

Bengkak pada dazrah luka
Panas

Wama kemarshan
Panurunan fungsi

35558

PROSES PENYEMBUHAN LUKA

Fasz1: Pzmbentukan zat pembeku darah
Luka tertutup oleh bakuan darsh
Sal darsh putih akan mamakan
kuman dan jaringsn vang mati/
rusak
Luka terasa nyari
Berlangsung hari ke 1-3 post
pembeadahan

FasaII: sal - sel baru tumbuh
Pembuluh darsh mulai tumbuh
Luka berwama mersh
dan mudsh berdarsh bila
tergoras
berlangsung hari ke 4 - 14

Fasa I1I : Jaringan baru semakin tumbuh
Luka berwama merah jambu
Pembentukan jaringan baru
meningkat
Berlangsung mingsu ke 2-
minggu ke 6.

4, Olesiluka dengan obat anti saptic:
batadin

3. Bersihkan luka dengan menggunskan
larutan NaCl atau air matang

Fasa IV : Luka menutup dan menciut
Bila jaringan vang tumbuh a
pembuluh darsh luka dapa
kembali separti jaringan semula
Bila tidak tsdapat pembulu
dargh luka akan timbul jaring
parut
Barlangsung bebarapa bulan
satalah pambadahan .

FAKTOR YANG MEMEPENGARUHI
PENYEMBUHAN LUKA :

= Nutrisi

* Parawatan luka

= Istirshat

PRINSIP -PRINSIP PERAWATAN LUKA .

» Gunakan teknik asaptic
» Ganti balutan pagisorssewktu

waktu jika diperlukan
= Awasi adanya tanda —tan  infeksi
gatal panas bengkak Jkemarahan)

.penurunan fungsi )

5. Tutup luka dengan kasa staril
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SATUAN ACARA PENYULUHAN
GIZI PADA IBU NIFAS

Nama Mahasiswa - Nita Kurniasari
NIM : 13621384
Semester VI

Pokok Bahasan : Gizi pada Ibu Nifas

Sub Pokok Bahasan  : Gizi pada Ibu Nifas

Hari, Tanggal : Selasa, 26 April 2016
Waktu : 20 menit

Sasaran " Ny. A

Tempat : Rumah Ny. A

I.  Tujuan Intruktional Umum
Setelah mengikuti kegiatan penyuluhan selama 20 menit, diharapkan ibu dapat
mengerti tentang gizi pada ibu nifas.
I. Tujuan intruktional khusus
Setelah mengikuti kegiatan penyuluhan selama 20 menit, diharapkan ibu dapat
memahami tentang:
1. Pengertian gizi ibu nifas
2. Fungsi gizi pada ibu nifas
3. Manfaat gizi pada ibu nifas
4. Macam-macam zat gizi, manfaat dan jenis masing-masing makanan

5. Akibat kekurangan gizi pada ibu nifas



6. Contoh menu makan ibu nifas dalam 1 hari

I1l. Materi

Gizi pada Ibu Nifas (leaflet terlampir)

IV. Kegiatan Penyuluhan

1. Metode: ceramah, tanya jawab

2. Langkah-langkah

330

Waktu Penyuluhan Kegitan Audience Media
2 menit . Salam Menjawab salam Leaflet
3 menit Perkenalan Mendengarkan
8 menit Pemberian materi Mendengarkan
5 menit . Tanya jawab . Tanya jawab
. Penutup Penutup
2 menit
V. Evaluasi

Ibu mengerti dan dapat menjelaskan kembali tentang gizi pada ibu nifas,

khususnya contoh menu makan ibu nifas.

Mahasiswa

ellof

A
o

Nita Kurniasari
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o, r
Q.
.
5. Akibat kekurangan gizi pada ibu
nifas
a. Produksi AST berkurang.
b. Anemia.
c. Proses pengenbalian rahim dapat
terganggu.
d. Dapat terjadi infeksi.
6. Contoh menu makan ibu nifas dalam:
1 hari

Buah semangka: 1 iris
> Snackpukul 16.00 WIB
1 potong pisang rebus dan 1
cangkirteh manis.
¢. Malam

Nasi: 1 piring sedang
Pepes ikan teri: 1 bungkus
Perkedel goreng: 1 buah
Ca kangkung-fouge: 1
kecil

Ll
o

> Snackpukul 21.00 WIB
Susu: 1 gelas
Wafer: 1 bungkus

Gizi pada ibu nifas

hanil
b. Untuk meningkatkan produksi
AST
¢. Membantumempercepat
penyembuhan luka-luka persalinan
4. Macam-macam zat gizi, manfaat
dan jenis masing-masing makanan
a. Karbohidrat
Fungsi sebagai sumber tenaga.
Sumber: nasi, jagung, gandum,
roti, sagu, dan ketela.

a. Pagi disusun oleh:
Nasi: 1 piring sedang NITA KURNIASARI
Tempe goreng: 1 potong 13621384
Telur ceplok: 1 butir
Tumis kacang dan wotel: 1
mangkuk kecil
Susu: 1 gelas
> Snackpukul 10.00 WIB DITT KEBIDANAN
1potong pepaya dan1 FAKULTAS ILMU KESEHATAN
cangkir teh manis. UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH
b. Siang PONOROGO
Nasi: 1 piring sedang 2016
Semurdaging: 1 potong daging
Tahu goreng: 2 potong
Gizi ibu nifas b. Protein tubuhdan memperkuat
Fungsi sebagai pengganti sel-sel pembuluhdarah.
1. Pengrtian yang rusak dan sebagaai Contoh: kiwi, jeruk, jambu
Giziibu nifas adalah zat-zat makanar pembangun tubuh. biji.
yang sangat diperlukan untuk Sumber: protein nabati (tahu, v VitaminD fungsinya
pertumbuhan kesehatan ibu dan bayi tempe dan kacang-kacangan) dan mengatur pengerasan
padamasa nifas. protein hewani (felur, udang, hati tulang.
2. Fungsi gizi ibu nifas ayam, ikan laut). Contoh: mentega, minyak
a. Sebagai sumber tenaga ikan, telur.
b. Pertumbuhan dan pemeliharaan v Vitamin E fungsinya
jaringan tubuh berpengaruh dalam
3. Manfaat gizi pada ibu nifas kesuburan wanita.
a. Mempercepat pengembalian alat- Contoh: kecambah, kacang
alat kandungan seperti sebelum tanah, kedelai.

¢. Vitamin

v Vitamin A fungsinya
memperbaiki jaringan mata
yang rusak, memelihara
Jaringan mata.
Contoh: wortel, pepaya dan
tomat

v Vitamin B fungsinya
memelihara nafsu makan
danmemelihara fungsi
saraf.
Contoh: hati, susu, keju.

¥ VitamnC fungsinya
pembentukan sel jaringan

¥ VitaminK fungsinya
mempengaruhi prses
pembekuan darah.
Contoh: hati, sayuran

berwarna hijau, keju.

d. Mineral
* Air fungsinya mengatur
panas tubuh.




Nama Mahasiswa
NIM

Semester

Pokok Bahasan
Sub Pokok Bahasan
Hari, Tanggal
Waktu

Sasaran

Tempat

SATUAN ACARA PENYULUHAN
TANDA BAHAYA MASA NIFAS

: Nita Kurniasari
: 13621384

VI

: Tanda Bahaya Masa Nifas
: Tanda Bahaya Masa Nifas
: Sabtu, 30 April 2016

: 20 menit

"Ny. A

: Rumah Ny. A

I.  Tujuan Intruktional Umum

Setelah mengikuti kegiatan penyuluhan selama 20 menit, diharapkan ibu dapat

mengerti tentang tanda bahaya nifas.

I. Tujuan intruktional khusus

Setelah mengikuti kegiatan penyuluhan selama 20 menit, diharapkan ibu dapat
memahami tentang:

1. Pengertian nifas

2. Pengertian tanda bahaya nifas

3. Tanda bahaya masa nifas
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I1l. Materi

Tanda Bahaya Masa Nifas (leaflet terlampir)

IV. Kegiatan Penyuluhan

1. Metode: ceramah, tanya jawab

2. Langkah-langkah

333

Waktu Penyuluhan Kegitan Audience Media
2 menit . Salam Menjawab salam Leaflet
3 menit Perkenalan Mendengarkan
8 menit Pemberian materi Mendengarkan
5 menit . Tanya jawab . Tanya jawab
2 menit Penutup Penutup
V. Evaluasi

Ibu mengerti dan dapat menjelaskan kembali tentang tanda bahaya masa nifas.

ing-Lahan

Mahasiswa

ellof

A
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Nama Mahasiswa
NIM

Semester

Pokok Bahasan
Sub Pokok Bahasan
Hari, Tanggal
Waktu

Sasaran

Tempat

SATUAN ACARA PENYULUHAN
PERAWATAN PAYUDARA MASA NIFAS

: Nita Kurniasari
: 13621384

VI

: Perawatan payudara masa nifas
: Perawatan payudara masa nifas
: Minggu, 8 Mei 2016

: 20 menit

"Ny. A

: Rumah Ny. “A”

I.  Tujuan Intruktional Umum

Setelah mengikuti kegiatan penyuluhan selama 20 menit, diharapkan ibu dapat

mengerti tentang perawatan payudara masa nifas.

I1. Tujuan intruktional khusus
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Setelah mengikuti kegiatan penyuluhan selama 20 menit, diharapkan ibu dapat

memahami tentang:

a. Pengertian perawatan payudara

b. Tujuan perawatan payudara

c. Waktu perawatan payudara
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d. Cara dan langkah-langkah perawatan payudara
[11. Materi
Perawatan payudara masa nifas (leaflet terlampir)
IV. Kegiatan Penyuluhan
1. Metode: ceramah, tanya jawab

2. Langkah-langkah

Waktu Penyuluhan Kegitan Audience Media
2 menit 1. Salam 1. Menjawab salam Leaflet
3 menit 2. Perkenalan 2. Mendengarkan
8 menit 3. Pemberian materi 3. Mendengarkan
5 menit 4. Tanya jawab 4. Tanya jawab
2 menit 5. Penutup 5. Penutup

V. Evaluasi

Ibu mengerti dan dapat menjelaskan kembali tentang perawatan payudara masa

nifas, khususnya cara melakukan perawatan payudara.

?Aipj.- Lahan Mahasiswa

16 ™>9%% ¢ ‘H

ik Astutik /51 Nita Kurniasari
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D. Pengurutan Kedua :

- Licinkan telapak tangan dengan
minyak

-Telhpak tangan ki memompang pa-
yudara kin dan jari-jar tangan karaan
saling dirapatkan

-Sisl kelingking kanan mengurut payu-
dara kini dari pargkal payudara ke arah
putting, demikian pula payudara
kanan.

-Lakukan 30x selaraa 5 menit.

E. Peng urutan Ketiga :

-Licinkan telapak tangan dengan
Minyak
| I S
/ L A
0 | e
J o /) AN
I ¢ \J )
N &~ 1N
N x\_\"{
| [ NS>/ | [ \DN
| {apcetA I \e |
| \/e.:/ i
e —
Pelksanaan Perawatan Payudara

& Korapres putting susu dengan kapas
wng sudah diberi baby oil atau minyak
kelapa slama 3-5 ment

B. Bersihkan sampai benar-benar bersih

=T
e
4

| N

C. Pengurutan pertarna :

¢ Licinkan telapak tangan dengan
sediki baby oil atau rinyak.

o Kedua targan diterapatkan diantara
kedua payudara kearah atas, saraping
kebawah dan melintang sehingga,

tangan menyangga payudara.
+ Lakukan 30x selama 5 renit.

1 2
‘/7,%’\‘:\‘ "‘g p 9\\
) | ) — L2 \
A ©/ © , ¥®/
e NN
| g = \

-Telapak tangan kiri menopang payu-
dara kiri

-Jari-jari tangan kanan dikepalkan ke-
raudian tulang-tulang kepalan tangan
raengurut parudara dipangkal ke arah
puting susu

-Lakukan 30x selaraa 5 menit

F. Rangsang payudara dengan air han-
gat dan dingin
G. Kompres payudara dengan air han-
gat terlebih dahulu, kerudian air din-
gin.
H. Korapres selarma 5 renit
I. Keringkan payudara dengan handuk
J. Rapikan dan pakaikan baju klien
Persiapan Perawatan Payudara

Alat:

. Babyoiliminyak kelapa

. Kapastkassa szcukupnya

A
B
C. Handuk 1 buah
D. Waslap bersih 2 buah
E

. Bengkokieraber
F. Baskoraberisicair (air hangatdan
ding in)
G. BH yarg bersih, menyangza payu-

dara dan dapat menyerap keringat

Persiapan Ibu:

4. Cuci tangan dengan sabundbawah air
mengalir dan keringkan dengan han-
duk

B. Bukabambagianatas

C. Pasang harduk dibawah payndara
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PERAWATAN PAYUDARA
MASA NIFAS

OLEH :
NITAKURNIASARI
13621384
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PERAWA TAN PAYUDARA
Perawatan payudara adalah per-
awatan yang dilakukan pada payu-
dara selama kehatnilan (terutama
pada timester 3) dan setelah per-
salinan dimulai sedini  mungkin
vaitu 1-2 hari sesudah bayi dila-
hirkan. Dilakukan 2 x sehari.

Manfaat Perawatan Payudara

1. Untuk menjaga kebersihan pa-
yudara sehingga terhindar dari
infeksi

2. Untuk mengenyalkan puting
susu, supaya tidak mudah lecet

3. Persiapan menyusui setelah per-
salinan

4. Untuk menonjolkan puting susu

5. Menjaga bentuk buah dada tetap
bagus

6. Untuk mencegah terjadinya
penyumbatan

7. Untuk membanyak produksi
ASI

~ "




Nama Mahasiswa
NIM

Semester

Pokok Bahasan
Sub Pokok Bahasan
Hari, Tanggal
Waktu

Sasaran

Tempat

SATUAN ACARA PENYULUHAN
PERAWATAN BAY| BARU LAHIR

- Nita Kurniasari

: 13621384

VI

: Perawatan Bayi Baru Lahir
: Perawatan Bayi Baru Lahir
: Sabtu, 30 April 2016

: 20 menit

" Ny. A

: Rumah Ny. A

I.  Tujuan Intruktional Umum

Setelah mengikuti kegiatan penyuluhan selama 20 menit, diharapkan ibu dapat

mengerti tentang perawatan bayi baru lahir.

I. Tujuan intruktional khusus

Setelah mengikuti kegiatan penyuluhan selama 20 menit, diharapkan ibu dapat

memahami tentang:

1. Tanda bayi baru lahir sehat

2. Pemeriksaan kesehatan bayi baru lahir

3. Perawatan tali pusat

4. Memandikan bayi baru lahir

5. Menidurkan bayi
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6. Hal-hal yang perlu dihindari

I1l. Materi

Perawatan Bayi Baru Lahir (leaflet terlampir)

IV. Kegiatan Penyuluhan

1. Metode: ceramah, tanya jawab

2. Langkah-langkah
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Waktu Penyuluhan Kegitan Audience Media
2 menit 1. Salam 1. Menjawab salam Leaflet
3 menit 2. Perkenalan 2. Mendengarkan
8 menit 3. Pemberian materi | 3. Mendengarkan
5 menit 4. Tanya jawab 4. Tanya jawab
2 menit 5. Penutup 5. Penutup
V. Evaluasi

Ibu mengerti dan dapat menjelaskan kembali tentang perawatan bayi baru lahir,

khususnya perawatan bayi sehari-hari.

Mahasiswa

ellof

AN
’/v

Nita Kurniasari



m enidurkan Bayi:

+ Pasang kelambu pada saat bayi tidur, siang
ateu malam
+ Tidurkan bayi secara terlentang atau miring

. k:? perlu banyak tidur dan hanya bangun
lau lo

« Jika bayl telah tidur selama 2 - 3 jom
bangunkan bayi untuk disusui

ol yang perty dhindar;

« Hindarkan bayi dari asop dapur dan asap rokok

« Hindarkan bayi dari orang sakit

« Jangan membubuhi ramuan atou apapun pada
tali pusat

o J mengasuh bayi sebelum mencuci
dengon abim el

+ Jangan mengobati sendiri jika bayi sokit

“ndo bayibarulahir sehat;

« Bayi lohir menangis
+ Bayi bergerak aktif
. Worm kulit seluruh tubuh kemerahan

Air Susu Tbu dengan kuat
E:Y'mflahanS ’?

_ W

Selaly cuci Yangon sebelum & sesudsh memegang bayl

meriksaan kesehatan
BayiBaru \Lahir:
« Periksakan bayi baru lahir 2 kali, pada mil
rtema hari ke 1 dan ke 3 setelah lalurmu
. mnksum i bary loh:r berﬂuum untuk
sedini Rddﬂydkn b
i, atau bayi sakit. Risiko terbesar
mbay baLhnr terjadi pada 24 jom
pertama kchndupamya
. Sefeloh boy« lahir, perlu diberikan :
1. Air Susu Ibu
2. Salep mata entibiotik
3. Suntikan vitamin K1 untuk mencegah

4, Emumsusa Hepatitis B untuk mencegah
penularan penyakit Hepatitis 8
Periksakan segena bayi ke Dokter/Biden/Perawat

jika bayi malas menyusui, demam, ke ja
’un boym" pusat k:yn:‘uvmn atau mur{cu ‘rm
soloﬁuimya

Periksakan BayiBaru Lahir
ke Dokter/ Bidan/ Perawat
pada umur |hari dan 3 hari,
SegeraPeriksakan
Bila BayiSakit

E—r_nuu\n TalPwsarl :

« Jangan membubuhi apapun pada pangkal tali

wat tali pusat terbuka dan kering

: Bila tali pusat kotor atau basch, cuci
air bersuh dan sabun mandi dan kerm

« Bila tali pusm kumrnhm segera periksakan
ke dokter/bidan/perawat
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FITA KURFLASARI

13621384
DIl KESIDAKAK
UNIVERSITAS HUBAMMADIYAH PONOROSO

m":ondikqn BayiBaru\Lahir:

« Pada sact lahir, bayi tidak boleh segera
dimandikan
my_n dimandikan paling cepat 6 jam setelah
ir
« Meandikan dengan air hangat, di ruangan yang
T

hanga

Mandikan dengan cepat : bersihkan muka,
Ir.her kd;‘n kl":;\k du;‘gan air dan sabun
. seluruh tubuh dengen cepat
Paka baju, topi dan dibungkus dengan
selimut

Bayi tidek boleh dibedong terlalu ketat

Jai memandikan bayi jika demam atau

) S \,

B lalu Menjaga kebersihan Bayi

Jika bayi kencing atau bueng air besar, bersihkan
dengan air, seg?vkmnglmdmkemhnpuhm

B o\ menjagakehangatan
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SATUAN ACARA PENYULUHAN
MENJAGA KEHANGATAN TUBUH BAY/

Nama Mahasiswa : Nita Kurniasari

NIM : 13621384

Semester VI

Pokok Bahasan : Menjaga Bayi Tetap Hangat

Sub Pokok Bahasan : Menjaga Bayi Tetap Hangat

Hari, Tanggal : Sabtu, 30 April 2016
Waktu : 20 menit

Sasaran "Ny. A

Tempat : Rumah Ny. A

I.  Tujuan Intruktional Umum
Setelah mengikuti kegiatan penyuluhan selama 20 menit, diharapkan ibu dapat
mengerti tentang menjaga bayi tetap hangat.
I. Tujuan intruktional khusus
Setelah mengikuti kegiatan penyuluhan selama 20 menit, diharapkan ibu dapat
memahami tentang:
1. Suhu normal pada bayi
2. Pentingnya menjaga kehangatan bayi
3. Penyebab kehilangan panas pada bayi

4. Cara mencegah kehilangan panas pada bayi



5. Tanda penurunan suhu tubuh bayi

6. Cara menghangatkan dan mempertahankan suhu tubuh bayi

I1l. Materi

Menjaga Kehangatan Tubuh Bayi (leaflet terlampir)

IV. Kegiatan Penyuluhan

1. Metode: ceramah, tanya jawab

2. Langkah-langkah
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Waktu Penyuluhan Kegitan Audience Media
2 menit . Salam 1. Menjawab salam Leaflet
3 menit . Perkenalan 2. Mendengarkan
8 menit . Pemberian materi | 3. Mendengarkan
5 menit . Tanya jawab 4. Tanya jawab
2 menit . Penutup 5. Penutup
V. Evaluasi

Ibu mengerti dan dapat menjelaskan kembali tentang menjaga kehangatan tubuh

bayi, khususnya cara menghangatkan dan mempertahankan suhu bayi.

G "(g_:f.':

Nita Kurniasari



ﬂquton metode kangguru

« Kontak kulit bayi ibu dengan perawatan
metode kanguru dapat mempertahankan
suhu bayi dan mencegah bayi kedinginan

» Gunakan karena 25% hi
gy oot i

+ Keun tuk i
! h_l\gtmuni bayi
+ bayi lebil urjawm:k
) banyak t
+ kenaikan berat badan bayi lebih cepat

. kasih sayang lebih erat
+ ibu bisa bekerja sambil menggendong
bayinya

Perawatan metode kangguru :
« Mendekap bayi agar kulit bayi
bersentuhan langsung dengan

| pendekapnya
P S
tezcmmadc dic;nm;n
e 3

o ekeh gt
mata bayi depat saling
kontak dengan ibu dan kaki
bayi b:rposisi seperti kaki

» Metode kanguru bisa

dilakukan dalam posisi ibu

tidur dan istirahat

o ..mMetodc kanguruy ini

dapat dilakukan pada ibu, bapak atau anggota
keluarga yang dewasa lainnya,

« Metode kanguru bisa dilakukan sambil bekerja,

Juga untuk rujukan

NITA KURNIASART
13621384
DIII KEBIDANAN
FAKULTAS ILMU KESEHATAN

UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH
PONOROGO

343

Menjagabayi fefap
Handdl |

-4

. . Muml& ] 1
EV' Hangat ? e B o et ctaloan nda-tanda penurunan
Suhu normal tubuh bayi baru lahir : 36,5-37,5°C dekat pintu/jendela terbuka suhutubuh de‘ :
1, Tenda awal :
Mengale oo Kedua kaki teraba dingin
@engopo kehangatan Mk o ik oo i
ayiperlu dijaga omanal X

« Bayi lebih mudah mengalami perubahan suhu
tubuh

« Pusat pengaturen suhu tubuh pada bayi belum
berfungsi dengan sempurna

« Tubuh bayi terlalu kecil untuk memproduksi
dan menyimpan panas

« Bayi belum mampu mengatur posisi tubuh dan
pakaiannya agar tidak kedinginan

ﬂnos tubuh bayibisa hilang
karena:

buh b ke lingku
panas tul i memancar ke li

sekitar bayi g lebih dingin, minsgl m
baru lahir diletakkan di ruangan yang dingin

Cairan/air k:dhbm m kulit bayi
menguap, misal : bayi ir tidak langsung
dikeringkan dari cairan ketuban

Merambat

Dari kulit bayi langsung merambat ke
permukaan yang lebih dingin, misal : popok/
celana bayr basah tidak langsung diganti

arc mencegah kehilangan
panas tubuh bayi:
. J memandikan bayi
bommr sebelum 6 ;amy-
. ;l'empatkan bayi di
ina} t
j‘ad\kan dar|y"l‘j‘9en:i‘:l':x90 dan
pintu
« Bayi harus tetap berpakaian dan diselimuti
mﬁ mengenakan topi, memakai pakaian

« Ganti popok dan pakaian
(on™ seﬁuppl:nllbosah

J Q « Jangan memandikan

~ atau menyentuh bayi

3 - dengan tangen dingin;
« Keringkan bayi dengan
o ikan.

segera pada saat memand
« Menyusui bayi segera setelah lahir

« Bayi tidak begerak akt !
. :g:;udakmu i -
+ Bayi menangis

Bra menghangatkan &

memperfahankan suhu
Ti)uﬁbayi:

e ———
LTSS

« Bayi tinggal di ruangan
wg hangat, jangan
AC
« Perawatan Metode @
) 8,

Kontak/menempelkan kulit
bayi dengan kulit ibu
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SATUAN ACARA PENYULUHAN
TANDA BAHAYA BAYI BARU LAHIR

Nama Mahasiswa : Nita Kurniasari

NIM : 13621384

Semester VI

Pokok Bahasan : Tanda Bahaya Bayi Baru Lahir

Sub Pokok Bahasan : Tanda Bahaya Bayi Baru Lahir

Hari, Tanggal : Sabtu, 30 April 2016
Waktu : 20 menit

Sasaran "Ny. A

Tempat : Rumah Ny. A

I.  Tujuan Intruktional Umum
Setelah mengikuti kegiatan penyuluhan selama 20 menit, diharapkan ibu dapat
mengerti tentang tanda bahaya bayi baru lahir.

I. Tujuan intruktional khusus
Setelah mengikuti kegiatan penyuluhan selama 20 menit, diharapkan ibu dapat
memahami tentang:
1. Pentingnya mengetahui tanda bahaya pada bayi baru lahir

2. Tanda bahaya bayi baru lahir



I1l. Materi

Tanda Bahaya Bayi Baru Lahir (leaflet terlampir)

IV. Kegiatan Penyuluhan

1. Metode: ceramah, tanya jawab

2. Langkah-langkah
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Waktu Penyuluhan Kegitan Audience Media
2 menit . Salam 1. Menjawab salam Leaflet
3 menit Perkenalan 2. Mendengarkan
8 menit Pemberian materi | 3. Mendengarkan
5 menit . Tanya jawab 4, Tanya jawab
2 menit Penutup 5. Penutup
V. Evaluasi

Ibu mengerti dan dapat menjelaskan kembali tentang tanda bahaya bayi baru

lahir.

ing-Lahan

Mahasiswa

ellof

A
//v

Nita Kurniasari



Usahakan bayi tet selama dalem
per}alomnbgz tm:?hmpsmim dengan
cara :

b Yo un%?'wgm’ et

e

2. Jangan meletakkan bayi di tepi jendela atau
pintu

3. Kalau memungkinkan &% %8
dapat pula dilakukan (&
Perawatan Bayi
Melekat (Kangaroo
Mother Care)

4, i terus disusui

selama dalam |~ - \
perjalanan { “_E;g' SIS
Ry

Perawatan bayi melekat 1}
NS

cepat menjadi berat dan serius bahkan bisa
meninggal
+ Gejala sakit pada Bayi Baru Lahir sulit dikenali
+ Dengan mengetahui tanda , bayi akan
cepat mendapat pertolongen dapat

« Terlambat mengetahui tanda bahaya

« Terlambat memutuskan untuk membawa bayi
berobat ke dokter/bidan/perawat

» Terlambat sampai ke tempat pengobatan

ANAK SEHAT
IDAM

-—
Waspadalah !

Dol
e

2
Bayi Baru Lahir sulit
dibedakan dengan gerakan normal. Jika
melihat yang tidak biasa dan

terjadi secara berulang-ul menguap,
mﬂigmyd\ i .&mvwm

nk\:':‘c memiglih, la mata b:;gmr-p;nwa:ﬁ

upertl se|

berhenti jika bay d-;emuhp:m elus-elus
kemungkinan bayi ke jang.

3. Bayi lemah, bergerak jika dipegang.
%:Y“tmdmyc bayi ukitml

4. Sesak napas (= 60 kali/menit)

5. Bayi merintih. Ini tanda bayi sakit berat

6. Pusar kemerahan sampai dindi . Jika
kemerahan sudah sampai ke :?ndmnpenn
tandanya sudah infeksi berat

7. Demam (suhu tubuh bayi lebih dari 375° C)
atau tubuh teraba dingin (suhu tubuh bayi
kurang dari 36,5° )
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10 Kulit bayi terlihat kuning
:::zng pada bayi berbahaya jika muncul

« Hari Pmm
(kurang dari 24 jom) setelah lahir

« Ditemukan pada umur lebih dari 14 hari

« Kuning sampai ke telapak tangan atau kaki

11, Buang air besar/tinja bayi berwarna pucat



Nama Mahasiswa
NIM

Semester

Pokok Bahasan
Sub Pokok Bahasan
Hari, Tanggal
Waktu

Sasaran

Tempat

I.  Tujuan Intruktional

Setelah mengikuti kegiatan penyuluhan selama 20 menit, diharapkan ibu dapat

SATUAN ACARA PENYULUHAN
IMUNISASI DASAR PADA ANAK

: Nita Kurniasari
: 13621384

VI

: Imunisasi Dasar Pada Anak
: Imunisasi Dasar Pada Anak
: Minggu, 22 Mei 2016

: 20 menit

"Ny. A

: Rumah Ny. A

Umum

mengerti tentang imunisasi dasar pada anak.

Il. Tujuan intruktional

Setelah mengikuti kegiatan penyuluhan selama 20 menit, diharapkan ibu dapat

memahami tentang:

khusus

1. Pengertian imunisasi

2. Manfaat imunisasi

3. Jenis-jenis imunisasi

347



4. Tempat pelayanan imunisasi

5. Jadwal pemberian dan efek samping imunisasi

6. Keadaan yang tidak diperbolehkan untuk diimunisasi

I1l. Materi

Imunisasi Dasar pada Anak (leaflet terlampir)

IV. Kegiatan Penyuluhan

1. Metode: ceramah, tanya jawab

2. Langkah-langkah
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Waktu Penyuluhan Kegitan Audience Media
2 menit 1. Salam Menjawab salam Leaflet
3 menit 2. Perkenalan Mendengarkan
8 menit 3. Pemberian materi Mendengarkan
5 menit 4. Tanya jawab . Tanya jawab
2 menit 5. Penutup Penutup
V. Evaluasi

Ibu mengerti dan dapat menjelaskan kembali tentang imunisasi dasar pada anak.

Mahasiswa

G "(g_:f.':

Nita Kurniasari




S VA A

Apamh yang dlmmui
dengan IMONISASI 2%

Imunisasi adalah upaya pencegahan
penyakit infeksi dengan menyuntikkan waksin
kepada arak sebelum anak terinfeksi.

Arak yang diberi imunisasi akan
terlindung dari infeksi penyakit-penyakit:
sebagai berikut: TBC, Diftferi, Tetarus, Pertusis
{batuk rejan), Polio, Campak dan Hepatitis B.

Dengan imunisasi, anak akan terhindar
dari penyakit-penyakit, ferhindar dari cacat,
misalnya lumpuh karera Polio, bahkan dapat
terhindar dari kematian.

Apa manfaat imunisasi

»
see

|munisasi bermanfaat untok
4 memberikan kekebalan pada
bayi dan anak sehingga tidak
mudah tertular penyakit TEC
tetanus, difter| pertusis
(batuk rejan), polio, campak
dan hepattis.
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Yong termasuk imuniscsi dosar bogi bayi

wsiat 0-12 budon:

te Vokin BCG untuk melindungi boyi
dari penyckit Tuberkuloss.

2. Vcksin Pofio untuk melindungi boyi
daripanyckit Polio (lumpuh loyu).

3. Vohin Hepotits B untuk melindungi
bayi dori panyait Hapotitis B.

4, Voksn DPT untuk melindungi boyi dori

penyciit Difter], Partusis (botuk rejan),

Tetanus.

\)~« <in Compol untuk melindungi bayl

mulut

NITA KURNIASARI N i ) i Posyandu
136213884 Giapa saja yang harus diimunisasiz g
! DIl KEEIDANAN Feerssssrenasssrna s = Puskesmas Pembantu
/ umqiﬁo‘ioﬁmmw‘" ¢ Gemua bayi dan anak umur 0-12 & ' g‘”t:(’“::tem/ia@da
. ; ot 8 = Prakt ter/Bidan
. n nar y] nisasi &
206 : bulan harus mendapatkan imunisas i . Rt Sakit
)l FTr— P —————— -
Jadwa! Penbertar dar Efek Sampirg : JAdwal Imunisasi Dasar : : Keadaan m»ﬂ:Dﬂ:K
Ao H H mperboiehkah ahak unisasi
Twurisasi : : > € - ; I
§ sssssssesassasacassnsusescasssnnens O I e —
vexse | Jodwal | Waktu Efek Samping | oy Umur Pemberian Vaksin T
805 | 1x 0-11 | Benghak, kecil, Vaksl Bulan v BCG — Sakit kul/LUKa di tempat suntikah
bulon | mench di dosrch n |2 |a|2]|3fsfs|s|7]|s|o]| 2|2 v DPT 1 — Ahak panas lebih > 32° C
penyuntikan BCG disertai kejang
DPT | 3x.dngan | 2-11 | Ringan : ::a 1 2 3 v DPT 2/3 = Reaksi berlebifah setelah
intarval 4 || b | pesbanghalon s diimunidasi DPT 1
magu - myeni di doench Polio |0 |1]2[3]a v Campak — Anak pahas lebih > 38°C
' suntikan DFT 11213 disertai kejahs
Polio 4: dngc:‘ ?,‘.,;:: Tidok oda E v Dalio .—».Tidakada
v Hepatitis B — TidaK ada
g
Com | 1x 0-11 | - bintik mench S ——
pak pada rempat ol omren I
R . Camats Gt tEeREes s,
pos / : Bayi Sehat, Ibu senang. :
3xd 0-11 | Tidakod - $ 2 H
o | | 3 / Q4 : OUntuK itu ... :
2|y QY socrmmia
MR 18 bulan | Jancng dijumesi )
ulangan 4
pade ?
= ) N g
+hn Hal-hal yang perlu diingat !!! [upa
1. Demam yang fidak terlalu tinggi bukan ;
Imunisasi BCG merupakan penghalong bagi anak Imunm
GiLlangan untuk mendapatkan imunisasi. g 11
Kanan Atas 2. Diare ringan bukan merupakan )aunnn
A hak untuk dapatkan imunisasi
Imunisasi 3. Imunisosi ulangan (DPT4, DPI, POLIOS,
Polio L Hepatitis 4 di) harus dilakukan untuk
Jib=rikan memperkuat kekebalan yang sudah
melalui

didapat pada waktu bayi.




Nama Mahasiswa
NIM

Semester

Pokok Bahasan
Sub Pokok Bahasan
Hari, Tanggal
Waktu

Sasaran

Tempat

I.  Tujuan Intruktional

Setelah mengikuti kegiatan penyuluhan selama 20 menit, diharapkan ibu dapat

SATUAN ACARA PENYULUHAN
KONTRASEPSI IUD

: Nita Kurniasari

: 13621384

VI

: Kontrasepsi IUD

: Kontrasepsi IUD

: Minggu, 8 Mei 2016
: 20 menit

"Ny. A

: Rumah Ny. A

Umum

mengerti tentang kontrasepsi 1UD.

I1. Tujuan intruktional

Setelah mengikuti kegiatan penyuluhan selama 20 menit, diharapkan ibu dapat

memahami tentang:

1. Pengertian IUD

khusus

2. Yang diperbolehkan menggunakan 1UD

3. Yang tidak diperbolehkan menggunakan 1UD

4. Keuntungan IUD

5. Kerugian IUD

350
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6. Waktu pemasangan 1UD

7. Waktu kontrol
[11. Materi

Kontrasepsi IUD (leaflet terlampir)
IV. Kegiatan Penyuluhan

1. Metode: ceramah, tanya jawab

2. Langkah-langkah

Waktu Penyuluhan Kegitan Audience Media
2 menit 1. Salam 1. Menjawab salam Leaflet
3 menit 2. Perkenalan 2. Mendengarkan
8 menit 3. Pemberian materi 3. Mendengarkan
5 menit 4. Tanya jawab 4. Tanya jawab
2 menit 5. Penutup 5. Penutup

V. Evaluasi

Ibu mengerti dan dapat menjelaskan kembali tentang kontrasepsi 1UD,

khususnya jadwal kunjungan ulang.

?Aipj.- Lahan Mahasiswa

R ¢ ‘H

<
ik Astutik/ 51 Nita Kurniasari
7,
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APA ITU IUD??

TUD adalsh alat kecil terdisi dari bahan plastik yang
lentur dan dimasukan ks dalam rongga rshim, vangz
harus diganti jika sudsh digunakan sslama periods
tartentu.

YANG DIPERBOLEHKAN..
Usia raproduktif

Kzadaan nulipara

Menginginksn mengzunakan kontrasapsi
jangka panjang

Pzrsmpuan menvusui yang menginginkan
menggunakan kontrasapsi

Satzlsh malshirkan dan tidak menyusui
Satzlsh mengalami abortus dan tidak
tarlihat adanya infaksi

Risiko rendah dari IMS

Tidak menghendaki matoda hormonal
Tidak menyukai mengingat-ingat minum
pil satiap hari

NITA KURNIASARL
13621384 Tidak menghendakikehamilan satalsh 1 -
DIII KEBIDANAN 5 hasi sen!
FAKULTAS ILMU KESEHATAN
UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH Perokok
PONOROEO Gemuk ataupun kurus
2016
J
YANG TIDAK DIPERBOLEHKAN KEUNTUNGAN.. WAKTU PEMASANGAN
10D.. » IUD dapat eofektif segera setelsh 2 sampai 4 hari satelsh melshirkan
¢ Balum pemsh melshirkan pemasangan 40 hari seelsh melshickm
satalah terjadinya keguguean

¢ Adanyaperkiraan hamil

¢ Kelainan alat kandungan

¢ Pardarahan vagina vangtidak
diketshui

¢ Sadangmenderita infaksi alat genital

¢ Tigabulan terakhir sedang mengalami
atau seringmeandarita PRP atau
abortus septik

¢ Panyakittrofoblas yang ganas

¢ Dikatshui menderita TBC palvik

¢ Kanker alat ganital

¢ Ukuran rongsa rahim kurang dari §

cm

K8

* Mztods jangka panjang 10th

¢ Tidsk mempengaruhi hubungan szksual,
Tidak mempengaruhi kualitas dan volume
ASI. Aman untuk ibu menyusui.

* Dapat dipasang sagara setelah malshirkan
atau abortus (apabila tidak terjadi infaksi)

¢ Dapat digunakan sampai menopause

¢ Tidak ada interaksi dangan obat-obat

* Membantu mencagah kehamilan sktopik

¢ Satelsh JUD dikeluarkan, bisa langsung

subur

KERUGIAN.,
1. Nyeari saat pamasangan

2. Pingsan saat pamasangan

3. Sedikit pendarahan saat psmasangan

hari ke 3 haid zampai hari ke 10 dihitung dari
hari pertama haid
menggantika matods KB lainnya
Waktu Kontrol
1 bulan pasca pamssanzan
3 bulan kemudian
satizp 6 bulan barikutnya
bila terlambat haid 1 mingzu
pardarshan banyak ataw keluhan istimews
lainnya.

7R
BKkbN
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LEMBAR KONSULTASI
LAPORAN TUGAS AKHIR
PROGRAM STUDI DIII KEBIDANAN
Fakultas Ilmu Kesehatan Universitas Muhammadiyah Ponorogo

Tahun 2015/2016
Nama Mahasiswa  :Jq{ita Kurniasar?
NIM 112621284
Pembimbing I : Sukarét , M Kes
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