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INTISARI

Latar belakang : Cara untuk menurunkan Angka Kematian lbu (AKI) di
Indonesia adalah dengan persalinan ditolong oleh tenaga kesehatan yang terlatih
dan melakukan persalinan di BPM atau Rumah Sakit. Penerapan teknik
pernafasan dengan aromaterapi lavender dapat memberikan keuntungan antara
lain, mengatur energi, pasokan oksigen saat mengejan dan relaksasi.

Tujuan : Untuk memberikan asuhan penerapan teknik pernafasan dengan
aromaterapi lavender pada ibu bersalin terhadap kemajuan persalinan di BPM Sri
Wiwik Ismurtini Kebumen.

Metode : Penelitian ini adalah deskriptif analitik dengan pendekatan studi kasus
(case study approach). Fakta-fakta diperoleh melalui pengkajian yang didapatkan
melalui pemeriksaan, pemberian asuhan dan observasi langsung yang di
dekomentasikan.

Hasil : Setelah diberikan teknik pernafasan dengan aromaterapi lavender semua
partisipan mengalami kemajuan persalinan. Persalinan dapat berjalan dengan
cepat dan normal.

Kesimpulan : Tenik pernafasan dengan aromaterapi lavender pada ibu bersalin
terbukti efektif terhadap kemajuan persalinan.

Kata kunci : Teknik pernafasan, aromaterapi lavender, kemajuan persalian
Kepustakaan : (2001 — 2016)

Jumlah Halaman :XI + 81 halaman + 8 lampiran

1Judul
2Mahasiswa Prodi D111 Kebidanan
*Dosen Sekolah Tinggi llmu Kesehatan Muhammadiyah Gombong



SCIENTIFIC PAPER

THE APPLICATION OF BREATHING TECHNIQUE USING
LAVENDER AROMATHERAPY FOR THE LABOR PROGRESS
OF MATERNAL MOTHER IN INDEPENDENT MIDWIFERY
CLINIC OF MIDWIFE SRI WIWIK ISMURTINI S. ST
IN KEBUMEN'
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ABSTRACT

Background: To lower down Maternal Mortality Rate (MMR) in Indonesia can
be done by conducting labor process assisted by trained health personnel in
delivery clinic or hospital with good health facilities. The application of breathing
technique by using lavender aromatherapy can provide benefits in labor, such as
energy regulation, oxygen supply, and relaxation.

Objective: To provide care for maternal mother by applying breathing technique
using lavender aromatherapy towards the labor progress in independent midwifery
clinic of midwife Sri Wiwik Ismurtini S. ST in Kebumen..

Method: This scientific paper is an analytical descriptive with a case study
approach. The assessment facts were obtained through physical examination, care
delivery and direct observation, then being documented.

Result: After having breathing technique using lavender aromatherapy, all
participants got progressed labor and the labor could run quickly and normally.
Conclusion: Lavender aromatherapy used in breathing technique is effective for
labor progrss.

Keywords: Breathing technique, lavender aromatherapy, labor progress
Literature: (2001 - 2016)
Number of Pages: XI + 81 pages + 8 appendices

Title
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BAB I
PENDAHULUAN
A. Latar Belakang

Penyebab utama kematian adalah perdarahan, hipertensi, infeksi, dan
penyebab tidak langsung, sebagian besar karena interaksi antara kondisi
medis yang sudah ada sebelumnya dan kehamilan. Jumlah perempuan
meninggal karena komplikasi selama kehamilan dan persalinan telah
menurun sebesar 43% dari perkiraan 532.000 tahun 1990 sedangkan tahun
2015 sebanyak 303.000 (WHO, 2016).

Angka Kematian Ibu (AKI) merupakan salah satu indikator untuk
melihat derajat kesehatan perempuan. Hasil Survei Demografi Kesehatan
Indonesia (SDKI) tahun 2012 AKI yang berkaitan dengan kehamilan,
persalinan dan nifas sebesar 359 per 100.000 kelahiran hidup. Angka ini
masih cukup tinggi jika dibandingkan dengan negara- negara tetangga di
Kawasan Association of Southeast Asian Nations (ASEAN) pada tahun 2007,
ketika AKI di Indonesia mencapai 228 per 100.000 kelahiran hidup, AKI di
Singapura hanya 6 per 100.000 kelahiran hidup, Brunei 33 per 100.000
kelahiran hidup, Filipina 112 serta Malaysia dan Vietnam sama- sama
mencapai 160 per 100.000 kelahiran hidup (Kemenkes RI, 2015).

Angka kematian ibu melahirkan di Provinsi Jawa Tengah terus
mengalami peningkatan, bahkan pada 2014 tercatat 711 kasus. Tahun 2013
tercatat 668 kasus, 2012 (675 kasus), 2011 (668 kasus), dan 611 kasus

kematian ibu melahirkan terjadi pada 2010. Angka kematian ibu melahirkan



paling banyak terjadi di Kabupaten Brebes dengan 73 kasus, disusul Tegal
dengan 47 kasus, Grobogan 43 kasus, Pemalang 40 kasus, dan Pekalongan 39
kasus (Dinkes Provinsi Jawa Tengah, 2015).

Angka Kematian Ibu di Kabupaten Kebumen tahun 2016 mencapai 80,01
per 100.000 Kkelahiran hidup (16 kasus). Jika dibanding dengan tahun
sebelumnya jumlah meningkat 11,53 persen, pada tahun 2015 sebanyak 68,48
per 100.000 kelahiran hidup (14 kasus). Untuk target (Rencana Pembangunan
Jangka Menengah Daerah) RPJMD adalah 49 per 100.000 KH yang artinya
angka pencapaian Kebumen masih jauh dari target yang diharapkan (Dinkes
Kebumen, 2016).

Salah satu cara untuk menurunkan AKI di Indonesia adalah dengan
persalinan ditolong oleh tenaga kesehatan yang terlatin dan melakukan
persalinan difasilitas pelayanan kesehatan. Tenaga kesehatan terlatih yaitu
dokter spesialis kebidanan dan kandungan (SpOG), dokter umum, dan bidan
(Pratiwi, 2015).

Bidan memiliki peran penting dalam sistem kesehatan nasional. Peranan
bidan dalam masyarakat pada sistem kesehatan nasional yaitu memberikan
pelayanan sebagai tenaga terlatih, meningkatkan pengetahuan kesehatan
masyarakat, meningkatan penerimaan gerakan Kkeluarga berencana,
memberikan pendidikan kepada dukun beranak, meningkatkan sistem
rujukan. Bidan juga memiliki peran dalam memberikan asuhan persalinan

komperhensif untuk mewujudkan persalinan yang aman (Manuaba, 2008).



Proses persalinan atau melahirkan membutuhkan tenaga yang besar, jika
ibu tidak berusaha mengatur nafas dengan baik maka kelahiran akan berjalan
lama dan terasa menyiksa. Salah satu cara untuk mengatur keluarnya energi
adalah dengan teknik pernafasan dengan baik. Penggunaan teknik pernafasan
dengan benar akan memberikan banyak manfaat dalam persalinan antara lain
membantu mengatur energi, mengatur pasokan oksigen saat mengejan dan
membantu relaksasi (Beatrik, 2015). Keppler (2015) menambahkan bahwa
teknik pernapasan yang berirama saat persalinan kala I-1V dapat membantu
dalam pasokan oksigen dan membantu ibu rileks.

Pendapat tersebut juga didukung hasil penelitian Damayanti (2015)
bahwa dari 39 responden yang menggunakan teknik pernafasan yang benar
mayoritas mengalami kemajuan persalinan sebesar 32 responden (82,1%),
dan dari 24 responden yang tidak menggunakan teknik pernafasan dengan
benar tidak mengalami kemajuan persalinan sebesar 11 responden (45,8%).
Dan setelah dilakukan uji statistik dengan chi square test, maka diperoleh
nilai p-value adalah 0,004 (p <0,05), yang berarti bahwa ada hubungan antara
teknik pernafasan dengan kemajuan persalinan.

Menurut Kuswandi (2014) ada tiga teknik pernapasan yang penting
dalam persalinan, yang membuat ibu semakin tenang sekaligus membantu
suksesnya persalinan yaitu pernafasan tidur (sleep breathing), pernafasan
perlahan/lambat (slow breathing) dan pernafasan lanjut (birtj breathing).
Ketiga teknik pernapasan ini dapat menyeimbangkan kondisi hormon dalam

tubuh ibu hamil sehingga membuat seluruh perangkat organ yang



berkepentingan bisa bekerja pada waktu yang sama. Selain itu, dapat
membantu memunculkan insting alami dalam diri ibu dan membiarkan tubuh
ibu hamil dan tubuh janin yang mengontrol persalinan ketika ibu hamil dapat
memasuki kondisi rileks yang semakin dalam. Cara ini juga bisa menghemat
waktu dan tenaga di saat persalinan.

Apabila cara tersebut dikombinasikan dengan terapi lain seperti
aromaterapi lavender, maka akan dihasilkan hasil yang lebih signifikan. Hasil
tersebut didukung oleh hasil penelitian Vakilin dan Keramat (2013) bahwa
aromaterapi lavender secara signifikan dapat mengurangi Kinerja tenaga
kesehatan. Hal ini karena terjadi kemajuan persalinan setelah diberikan
aromaterapi lavender.

Pemilihan aroma terapi lavender dalam penelitian ini karena minyak
lavender merupakan minyak esensial yang paling populer digunakan sebagai
bahan terapi. Sifat farmakologi dari minyak lavender dalam menimbulkan
efek relaksasi dipengaruhi oleh kandungan terbesarnya yaitu linalool dan
linalil asetat serta sedikit dipengaruhi oleh kandungan geraniolnya. Efek
farmakologi dalam menimbulkan relaksasi secara fisik dan psikologis dari
minyak lavender cukup lengkap (Price, 2007).

Bidan Praktek mandiri (BPM ) Sri Wiwik Ismurtini terletak didesa
Sidoharum RT 01 RW 05 Kecamatan Sempor Kabupaten Kebumen.
Pelayanan pemeriksaan yang diberikan di BPM Sri Wiwik Ismurtini yaitu
pelayanan kehamilan, persalinan, imunisasi bayi, Manajemen terpadu balita

sakit (MTBS) dan KB. Selama bulan Maret 2017 di BPM Sri Wiwik



Ismurtini terdapat 6 ibu bersalin dan 1 ibu bersalin mengalami partus lama
karena his yang tidak normal dalam kekuatan atau sifatnya menyebabkan
hambatan pada jalan lahir yang lazimnya dapat diatasi menjadi tidak dapat
diatasi sehingga menyebabkan persalinan menjadi macet.

Berdasarkan latar belakang tersebut maka penulis tertarik untuk
melakukan asuhan kebidanan pada partisipan dengan menerapkan teknik
pernafasan dengan aromaterapi lavender pada ibu bersalin untuk kemajuan
persalinan.

B. Tujuan
1. Tujuan Umum
Mampu mengaplikasikan asuhan kebidanan persalinan dengan
menerapkan inovasi teknik pernafasan dengan menghirup aromaterapi
lavender pada ibu bersalin terhadap kemajuan persalinan di BPM Sri
Wiwik Ismurtini Kabupaten Kebumen.
2. Tujuan Khusus

a. Mengetahui karakteristik partisipan yang akan diberikan asuhan

kebidanan teknik pernafasan dengan aromaterapi lavender.

b. Mengetahui kemajuan persalinan kala | setelah pemberian teknik

pernafasan dengan menghirup aromaterapi lavender.

c. Mengetahui lama persalinan kala Il setelah pemberian teknik

pernafasan dengan menghirup aromaterapi lavender.

d. Mengetahui tingkat nyeri kala | dan kala 11 setelah pemberian teknik

pernafasan dengan aromaterapi lavender.



C. Manfaat
1. Manfaat Teoritis
a. Bagi Bidan

Hasil laporan ini dapat dijadikan sebagai masukan dan informasi
tambahan bagi bidan dala meningkatkan mutu pelayanan khususnya
pada saat membantu ibu melahirkan.

b. Bagi Institusi

Hasil laporan ini dapat dijadikan sebagai literatur tambahan bagi
STIKes Muhammadiyah Gombong dalam proses belajar mengajar
tentang kemajuan persalinan khususnya program studi DIII
Kebidanan.

2. Manfaat Praktis
a. Bagi Partisipan.

Diharapkan hasil dari laporan ini dapat memberikan informasi
dan ilmu pengetahuan tambahan bagi partisipan tentang penerapan
teknik pernafasan dengan menghirup aromaterapi lavender untuk
kemajuan persalinan.

b. Bagi Penulis

Hasil dari laporan ini dapat dijadikan sebagai ilmu pengetahuan
tambahan dalam mengaplikasikan teori dan ketrampilan yang
diperoleh dari bangku kuliah secara langsung dengan memberikan

asuhan kebidanan pada ibu bersalin khususnya penerapan teknik



pernafasan dengan menghirup aromaterapi lavender untuk kemajuan

persalinan.
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STANDAR OPERASIONAL PROSEDUR (SOP)
TEKNIK PERNAFASAN DENGAN AROMATERAPI LAVENDER

Pengertian

Merupakan metode efektif untuk mengurangi rasa nyeri
pada pasien yang mengalami nyeri. Rileks sempurna yang
dapat mengurangi ketegangan otot, rasa jenuh, kecemasan
sehingga mencegah menghebatnya stimulasi nyeri

Tujuan

Untuk kemajuan persalinan dan menggurangi nyeri
persalinan

Indikasi

Untuk pasien inpartu kala | fase aktif

Tahap orientasi

1. Memberikan salam teraupetik
Validasi kondisi pasien

Tahap kerja

2
3. Menjaga perivacy pasien
1. Berikan kesempatan kepada pasien untuk bertanya jika
ada yang kurang jelas
Atur posisi pasien agar rileks tanpa beban fisik
Instruksikan pasien pikirkan kata “rileks” yang terdiri
dari dua suku kata, yaitu “ri” dan “leks”.Ketika menarik
napas, pikirkan kata “ri”. Saat menghembuskan , pikir
kata “leks”.

oD

4. Tarik nafas melalui hidung, hirup aromaterapi lavender

dan hitung sampai

5. kali hilatungan lalu hembuskan melalui mulut secara
perlahan.

6. Saat menarik nafas pasien menghirup aromterapi
lavender

7. Instruksikan pasien untuk bernafas dengan irama normal
beberapa saat
(1-2 menit)

8. Instruksiakan pasien untuk mengulani teknik-teknik ini
apa bila rasa nyeri kembali lagi

9. Setelah pasien merasakan ketenangan, minta pasien untuk
melakukan secara mandiri

Tahap terminasi

1. Evaluasi hasil kegiatan

2. Lakukan kontrak untuk kegistsn selanjutnya
3. Akhiri kegiatan dengan baik

4. Cuci tangan

Dokumentasi

1. Catat waktu pelaksanaan tindakan
2. Catat respons pasien
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Pekerjaan TSRS
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Tinggi Badan T /STy o

Berat badan sebelum hamil A
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CATATAN PERSALINAN

. /s 7
1 fanggal: LN
3 Namyidan o BT
3 Tempat Persa]man M
ORumah tbu £JPuskesmas
{dPclindes [0 Rumah Sakit
{4Kfinlk Swasta T Lalnnya .
Aamat tempat persalinan : 4 &7/ or
Catatan : {Jrujuk, kala :(7HIHIIV
Alasan memjuk: ...
Termpat rujukan:
Pendamping pada sa
[1Bidan  Teman
{1 Suami {7 Dukun
[lKelyarga [iTidak ada

KALAI

&SN

9. Partogram melewati garis waspada : ¥ M)
10, Masalah lain, sebutkan : ........

1t.  Penatalaksanaan masalah Tsb: ...

12.  Haslnya:
KALAN
13.  Episiotomi:
1Y, Indikasi
dak
14,  Pangamping pada saat persalinan

wami ) Teman (U Tidak ada
[IKeluearga I Dukun
15.  Gawat Janin:
{3 ¥a, tindakan yang dilakukan
a.
b ...
€.
(9Tidak
16.  Distosia bahu :
£1Ya, tindakan yang dilakukan
e U2 RO . i

ot

17.  Masaiah fain, sebutkan :
18,  Penatalaksanaan masalah tersebutl ; .

19.  Hasilnya :
KALA

20. lLamakatalll: - Sf .-fnanit

21, i);e’?benan Olsltosm 0 lm 7
‘g, wakiu . ......./£.... menit sesudah persaliinan

[ Tidak, a1asan P, o
22, Pemberan ulang Oksitosin

24.  Masase fundus uleri 7
YA

[ Tidak, alasan ........
25, Plasenta lahir lengkap (intact] Ya ¥Tdak
Jika lidak lengkap, tindakan yang dilakukan :
SN
Bl e e
26. Plasenta tidak lahir > 30 menit : Ya I@
3 Ya, tindakan :
a. S
b.
27, Laserasi:
3 Ya, dimana
-Fidak.
28, Jika laserasi parineum, derajat: 1/2/3/4
Tindakan :
{} Perjahitan, dengan / tanpa aneslest
' Tidak dijahit, alasan
29, Atloni weri:
3Ya, tindakan
8.
b
Bz
Londak
30.  Jumlah pardarahan : TOTIOR. WO
31.  Masalah lain, sebutkan
32, Penalalaksanaan masalah tersebat t .o

33. Hasiinya;
BAYI BARU LAHIR :
34. ...gram

35, ]
36. <
37.  Penilaian bayT bary iahir Gax I ada penyulit

7 ’h«%a tindakan :

ngertngkan
ngatkan

%ﬁifgsang lakdil
ungkus bayi dan tempatkan di sisi ibu

[ Aspiksia ringan/pucalibiru/lemas/ tindakan .
[Dmengeringkanl] bebaskan jalan napas
[Jrangsang taktl (1 menghangatian
[} bungkes bayi dan tempatian di sistibu
Tliain - fain sebutkan ...

{J Cacat bawaan, sebutkan :

[ Hipolermi, indakan :

a

e

&
39.  PemberianASI

0 Yg,alasan ..
dak Z, WaKIU e fovjam setelah bayi lahir
23, Pjr%egangan tali pusat terkendali 7 (’} Tidak, alasan ...
40, Masalah 1ain,8ebiKan © .
1 Tidak, alasan .. Hasilnya :
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SURAT PERSETUJUAN/PENOLAKAN PARTISIPAN

(INFORMED CONSENT)
Yang bertanda tangan di bawah ini:
Nama VA
Umur C 2 A
Alamat : /t.a//:égf 3/
Adalah suami/ Keluarga dari:
Nama T g A
Unur L2y Tt
Alamat L Fabkbin i/

Setelah mendapatkan penjelasan tentang asuhan kebidanan inovasi dengan
menerapkan tcknik pernafasan dan aromaterapi lavender pada ibu bersalin
terhadap kemajuan persalinan, dari mahasiswa Prodi DIII Kcbidanan STIKes

Muhammadiyah Gombong:

Nama : Vinda Puspitaningtyas
NIM :B1401224
Ketas :HIB

Menyatakan bersedia memberikan informasi yang dibutuhkan dalam asuhan
inovasi dan bersedia menerima selama pemberian asuhan kebidanan inovasi.

Demikian surat pernyataan ini dibuat untuk dapat sebagaimana mestinya.

Kebumen, Maret 2016
Yang menyatakan,

Suami Istri
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PARTISIPAN

1. Identitas Pasien

Nama N8

Umur . R Hhun

Agama © K fam

Pendidikan Y 2

Pekerjaan T RS

Golongan darah

Alamat

Identitas Suami

Nama . T A

Umur . 2y Ahan

Agama o Sl

Pendidikan S A
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Golongan darah
Alamat
2. Riwayat Kehamilan sekarang
Usia Kehamilan : 79 * (-
HPHT : igor- /¢
HPL -y
GPA L Gair o
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4, Hasil pemeriksaan
Tinggi Badan L Lo
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Status imunisasi
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Laborat Protein urine
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CATATAN PERSALINAN

Loy [ 7 f;'/
;: Li'ﬁgi&;,w IR e kI TR,
3 Tempat Persalinan :
O Rumah by Puskesmas
{JPofindes [ Rumah Sakit
Chiiik Swasta £ lalnnys: ...
Alamat tempat persalinan :
Catatan: Dlrujuk, kala: {7111/ IV
Alagan merjuk: ...
Tempat rujukan: ...
Pendamping pada saal marujuk :
[ Bidan £ Teman
{3 Suami {2 Dukun
COKeluarge £ Tidak ada

KALAL

Pl e i

9. Partogram melewali garis waspada Y f(T
10.  Masalah lain, sebutkan .

11.  Penatalaksanaan masalzh Tsb : ..ooviins

12, Hasinya - ...
KALAY
13.  Episiotomi
{1 Ya, Indikas .......
ak
14.  Pendamping pada saat persalinan
(H—Sénm.'i (] Terman () Tidak ada

[ Keluarga [ Dukun
15, Gawat Janin:
[} Ya, tindakan yang ditakukan
a

I+ I SO |

Gl
ik
18.  Distosta bahu
i3Ya, lindakan yang dilakukan
Y oo
G
(Tidak

17.  Masalah lain, sehulkan :

24, Mag
A
3 Tidak, slasan ...
256, Plasenla lahlrlengkap lmtac! Yg Tdak
Jika lidak lengkap, tindakan yang dilakukan :
a.
DL vt stnn ey s —
26. Piasenta fidak Iahir > 30 menif : Ya !@dak‘
[1Ya, tindakan :

8 fundus uteri 7

27, laserasi:
{1Ya, dimana
DO Twdak.
28.  Jika laserasi perineum, derajat: 1/2/3/4
Findakan
£1 Penjahitan, dengan /{anpa anestesi
Fl Tidak dijatit, alasan ...
28, Atontuteri:
£}Ya, tindakan
a.
b.
€.l
Thmdak
30, Jumlah perdarahan ; .
31, Masalah lain, sebulkan ......
32, Penatalaksanaan masalah tersebut :

33 Hasinya ! e e s

BAYI BARU LAHIR :

34 Berat badan ....9€° .gram
35, Panjang .. oned o

36.  Jenis kelamin
37.  Penilaian bayi baru lahir Qar) Yada penyulit
38.  Bayilahir:
al, tindakan ©
geringkan
nghangatkan
ngsang lakti
ngkus bayi dan tempatkan di sisi ibu
{1 Aspiksta ringanfpucatfbireftemas/ tindakan :

18, Penalalaksenaan labltereauly DImengeringkan(] bebaskan jalan napas
19, Hasi {lrangsangtaktl {3 menghangatkan
TR Elbungkus bayi dan tempatkan i sisi iby
KALA I Ll tain - lain sebulkan .,
20.  Lamakela H: . et menit [} Cacat bawaan, sebuikan :
21, Pemberian Olsitosin 10 Uim ? {THipotermi, tindakan :
£} Ya, waktu : .. menit sesudah persalinan a.
3 Tidak, alasan (2 xR
22, Pemberian ulang Gks:tosm (2x) > c.
1Y, a8 s e 32, Pemberian ASI
[Ttk 2, Waktu ¢ ... jam selelah bayt lanir
23 ge)ryangan {all pusat terkendali 7 [ Tidak, alasarn .....
3, 40, Masalah lain,sebulkan ! ..o
{0 Tidak, alasan Hasilnya :
PEMANTALAN PERSALINAN KALA IV
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SURAT PERSETUJUAN/PENOLAKAN PARTISIPAN
(INFORMED CONSENT)

Yang bertanda tangan di bawah ini:

Nama LMy T

Umur LD A

Alamat : (ﬁ;'/)f, A D iy /_/é
Adalah suami/ Keluarga dari:

Nunia oD

Umar D20 Arhee
Alamat o ALy 1943

Setelah mendapatkan penjelasan tentang asuhan kebidanan inovasi dengan
menecrapkan tcknik pemnafasan dan aromaterapi lavender pada ibo bersalin
terhadap kemajuan persalinan, dari mahasiswa Prodi DIII Kebidanan STIKes

Muhammadiyah Gombong:

Nama : Vinda Puspitaningtyas
NIM :B1401224
Kelas  TIIB

Mcnyatakan bersedia memberikan informasi yang dibutohkan dalam asuhan
inovasi dan bersedia menerima selama pemberian asuban kebidanan inovasi.

Demikian surat pernyataan ini dibuat untuk dapat sebagaimana mestinya.

Kebumen, Maret 2016
Yang menyatakan,

Suami Istri



LEMBAR PEDOMAN KARAKTERISTIK

PARTISIPAN

I. Identitas Pasign

Nama Ny T

Umur 28 o

Agama e

Pendidikan s

Pekerjaan . SR

Golongan darah : -

Alamat : 00_75&,40‘({““{/34 "y

Identitas Suami

Nama N7 A0

Umur D T Ahun

Agama T

Pendidikan s S A

Pckerjaan D S s

Golongan darah : -

Alamat : Jbhorum 14

2. Riwayat Kehamilan sekarang
Usia Kehamilan : g *¢ mengge
HPHT N - 7
HPL 23 -
GPA L Le P

3. Riwayat Kesehatan

ol
Penyakit yang pernah di derita %pg‘[{a (isi jika penah)

ik adk

Penyakit yang pernah di derita keluarga .22 wroven(181 Jika ada)

pernah)

4. Hasil pemeriksaan
Tinggi Badan . /o Cha
Berat badan sebelum hamil . So b



Berat badan saat ini
Lingkar lengan
Tekanan darah
Nadi

Suhu

Pernafasan

Tinggi Fundus
Letak janin

Hasil USG

Status imunisasi
Laborat Hemoglobin

LLaborat Protein urine

(3@
2 & e .
/29 /70
#2
S,

3 r A hassru [, /a((,

/)fejl'(gfs '

778
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PARTOGRAF

No. Register CTTTTTT] Nama tbu :NW/fﬂ‘f)Umur'W/fJ'/”’/G * P_/ a%k o, _
No.Puskesmas [ L1 1 [ [1] Tanggal :Z2&€=¢/-7F Jam ;.20 /¢ Aamat: THshires?) -+t
Keluban pecah  Sejekjam _03 =~ cv A mules sefek jam __ (G2 "L U4
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CATATAN PERSALINAN

1. angga; LEIEL T . 4. fundus uter ?
N L T T e
3. Tempat Persalinan : [} Tidak, alasan -
O Rumah by [ Puskesmas 78, Plasenlz lahir lengkap (i ‘:’aj/’rdak
[OPolindes  [JRumah Sakit Jika tidak lengkap, tindakan yang dilakukan
A KHrK Swasta [ Lalenya : a.
4, Alamat tempat persalinan S@M Dl e s e
5. Catatan : (Jrjuk, kata : (/3/1LF IV 26. Plasenta fidak lahir > 30 menit : Ya/ Tidsk
6. Alasan memjuk: . {1 ¥a, lindakan : o
7. Tempat rujukan: ..
8. Pendamping pada saat menujuk :
[ Bidan (] Teman -
) Suami {7 Dukun 21, Laserasi:
OKelwarga T Tidak ada [ Ya, diman:
KALAI . - .
2 Parlogram melewati garis waspada YCI' 28 Jika laserasi perinoum, derajal: 1/2/3/4
0. Masalah lain, sebutkan : Tindakan .
i {J Penjahitan, denganHanpa anestesi
[ Tidak daahit, alasan _. .
11, Penatalaksanaan masatah Tb © ....cneeeecioccsiionnens 20, Aloniuteri:
{3 Ya, tindakan
12, Hasinya : :-
KALAY C' ...................................................
13.  Episiotomi: ) Tidak _
L1¥a, jndikasi 30. Jumlah perdarzhan @ ...l B, ml
ak 31.  Masalah lain, sebut
14.  Pendaniping pada saat persalinan 32 Penatalaksanaan masalah tersebut :
uami  (JTeman O Tidak ada
DKeIuarga {7 bukun 33,  Hasil y
15.  Gawat Janin :
[1Ya, tindakan yang dilakukan BAY! BARU LAHIR :
& 34, Berat badan ... 3"-U."gram
E' 35. Panjang...... Gpcm
o 36.  Jenis kelami P nem
D}“"‘d/? 37. Penilaian bay| baru lahirgaik’p ada penyulit
16, Distosia bahu 38,  Bayilabi =
3 Ya, findakan yang dilakukan . (NGl tindakan ;
g, eringkan
. gﬁghanga&an
m fapgsang lakt!
- ungkus bayi dan tempatkan di sisi ibu
17, Masalah lain, sebutkan :

' Y 3 Aspiksia ringan/pucatibiruflemas/ tindakan :
$8.  Penatalaksanaan masalah lersebut | .evriivenenns Dimengeringkan] bebaskan jalan napas
19, Haslnya o [langsang taktl [} menghangatian

o 3 B bungkus bayi tdan tempatkan di sisi ibu
KALAH 1 i - kit SEDUKAA ...
20. tamakalalll: [J Cacat bawaan, sebutkart :
21, Pe an Olsnosm 10 CIHipotermi, tindakan :
B’?:e?vaktu o a
£ Tidak, alasan b.
22, Pemberian ulang Oksitosin {2x) ? [
%’\F’a,»ai'é&an 39.  Pemberian ASI
idak g%a./waaktu e .jam setelah bayi lahir
23, [Fée)?gaﬁgan tall pusat terkendali 7 03K, BIASAN cooovrrvreeesersesscsssaamssesrrnsesessstsissanrrses
40.  Masalah lain,sebutkan :
(] Tidak, alasan .. Hasilnya
PEMANTAUAN PERSALINAN KALA iV
Jam Ke Wakiy | Tekanandarah | Nadi TIBQ% Fundus | Kentraksl | Kandung Kemih | Pardarahan
tert Uterus .
1 Je o | T2 o Pr Nz, Jelopips? | leeran | leatony § e
lo Yol fe/ve JV ?/rwl)J/“ Ce@ee 1 aic&‘zm‘] SC oo
o 35 20 /70 | B ?/f /pi’ beeel | Leoftng | So oo
i tol lrofhe |43 Sy /,05/( beerad | Coytomy s o
2 1l eSre | O 134 £ dp //)j/ keor | Ceofong | Jog oo
Jz -0 //o/] 5 F7 jﬂ,’/ ,OJ leeé-ery Zaws,,p], (v o
Masalah kala IV :
Penatalak fah tersebut | ...

Haslinya: ..,
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LEMBAR SKALA NYERI BOURBONNAIS
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LEMBAR PEDOMAN KARAKTERISTIK

PARTISIPAN

1. Identitas Pasien

Nama T My

Umur D P2 Aohun

Agama  Silag

Pendidikan o SALp

Pekerjaan TSRS

Golongan darah : 4

Alamat 2 Kand ert 1y

Identitas Suami

Nama T n 5

Umur D 23Aahun

Agama « Silam

Pendidikan ISP

Pekerjaan 2 Buruh

Golongan darah @ -

Alamat L Kalbey 4y

2. Riwayat Kehamilan sekarang
Usia Kehamilan : 57 % 7200 G (1
HPHT e g
HPL : W laRwy
GPA D (et A
3. Riwayat Kesehatan
Penyakit yang pernah di derita .......200 L0 ﬁe‘ ...... (isi jika penah)
Penyakit yang pernah di derita keluarga . /2254 .5 _(isi jika ada)

Penyakit kesehatan reproduksi yang pernah diderita... 7223000 ”2( isi jika

pernah)
4. Hasil pemeriksaan
Tinggi Badan T /STy o

Berat badan sebelum hamil A



Berat badan saat ini : £ /Cf

Lingkar lengan w2 E e

Tekanan darah /10 L7 o MMZ‘/?

Nadi Lo x Srrens F

Suhu N PR el

Pernafasan T 2o x Srmenst

Tinggi Fundus © Par Abairad S
Letak janin L pu feon

Hasil USG _—

Status imunisasi : J73

Laborat Hemoglobin WENG

Eaborat Protein urine S
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No. Register CIXTTTT] Namalou /Y?’T/;’?rk)mur: £/ 62 P4 A_C _
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CATATAN PERSALINAN

. /s 7
1 fanggal: LN
3 Namyidan o BT
3 Tempat Persa]man M
ORumah tbu £JPuskesmas
{dPclindes [0 Rumah Sakit
{4Kfinlk Swasta T Lalnnya .
Aamat tempat persalinan : 4 &7/ or
Catatan : {Jrujuk, kala :(7HIHIIV
Alasan memjuk: ...
Termpat rujukan:
Pendamping pada sa
[1Bidan  Teman
{1 Suami {7 Dukun
[lKelyarga [iTidak ada

KALAI

&SN

9. Partogram melewati garis waspada : ¥ M)
10, Masalah lain, sebutkan : ........

1t.  Penatalaksanaan masalah Tsb: ...

12.  Haslnya:
KALAN
13.  Episiotomi:
1Y, Indikasi
dak
14,  Pangamping pada saat persalinan

wami ) Teman (U Tidak ada
[IKeluearga I Dukun
15.  Gawat Janin:
{3 ¥a, tindakan yang dilakukan
a.
b ...
€.
(9Tidak
16.  Distosia bahu :
£1Ya, tindakan yang dilakukan
e U2 RO . i

ot

17.  Masaiah fain, sebutkan :
18,  Penatalaksanaan masalah tersebutl ; .

19.  Hasilnya :
KALA

20. lLamakatalll: - Sf .-fnanit

21, i);e’?benan Olsltosm 0 lm 7
‘g, wakiu . ......./£.... menit sesudah persaliinan

[ Tidak, a1asan P, o
22, Pemberan ulang Oksitosin

24.  Masase fundus uleri 7
YA

[ Tidak, alasan ........
25, Plasenta lahir lengkap (intact] Ya ¥Tdak
Jika lidak lengkap, tindakan yang dilakukan :
SN
Bl e e
26. Plasenta tidak lahir > 30 menit : Ya I@
3 Ya, tindakan :
a. S
b.
27, Laserasi:
3 Ya, dimana
-Fidak.
28, Jika laserasi parineum, derajat: 1/2/3/4
Tindakan :
{} Perjahitan, dengan / tanpa aneslest
' Tidak dijahit, alasan
29, Atloni weri:
3Ya, tindakan
8.
b
Bz
Londak
30.  Jumlah pardarahan : TOTIOR. WO
31.  Masalah lain, sebutkan
32, Penalalaksanaan masalah tersebat t .o

33. Hasiinya;
BAYI BARU LAHIR :
34. ...gram

35, ]
36. <
37.  Penilaian bayT bary iahir Gax I ada penyulit

7 ’h«%a tindakan :

ngertngkan
ngatkan

%ﬁifgsang lakdil
ungkus bayi dan tempatkan di sisi ibu

[ Aspiksia ringan/pucalibiru/lemas/ tindakan .
[Dmengeringkanl] bebaskan jalan napas
[Jrangsang taktl (1 menghangatian
[} bungkes bayi dan tempatian di sistibu
Tliain - fain sebutkan ...

{J Cacat bawaan, sebutkan :

[ Hipolermi, indakan :

a

e

&
39.  PemberianASI

0 Yg,alasan ..
dak Z, WaKIU e fovjam setelah bayi lahir
23, Pjr%egangan tali pusat terkendali 7 (’} Tidak, alasan ...
40, Masalah 1ain,8ebiKan © .
1 Tidak, alasan .. Hasilnya :
PEMANTAUAN PERSALINAN KALA IV
Jam Ke Waktu | Tekanandarah | Nadi Tinggi Fundus |  Kentraksi | Kandung Kemih | Pardarahan
Werd Uterus
k erfr | o /70 T2 0l st oped ps /| feerar | Rotong /3
or-cul 170 /5 & 2/ pii | eral | KUftrag Jo <
02 /2| oSy | B2 2o g pit | leear | Rotong | v co
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o3 3ol/ro/7e | Oy 240 pif | Heeras /@Imc; | fow ec

Masalgh kafa IV :

Penatalaksanaan masalah tersebut :

Hasilnya :




LEMBAR SKALA NYERI BOURBONNAIS
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LEMBAR SKALA NYERI BOURBONNAIS

Nama Ay
Umur L Te e hn
Alamat

Hari, tanggal

K lréypyr 100y,
STt Cupaed Pary .
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SURAT PERSETUJUAN/PENOLAKAN PARTISIPAN

(INFORMED CONSENT)
Yang bertanda tangan di bawah ini:
Nama : Nf g
Umur C 2y Al m
Alamat : /c.c?f'-’/:/:'g/f 3/
Adalah suami/ Keluarga dari:
Nama I A
Umur L2y Fhyn

Alamat : g@aﬁrﬁ\@’bf 3>

Setelah mendapatkan penjelasan tentang asuvhan kebidanan inovasi dengan
menerapkan tcknik pernafasan dan aromaterapi lavender pada ibu bersalin
terhadap kemajuan persalinan, dari mahasiswa Prodi DIII Kebidanan STIKes

Muhammadiyah Gombong:

Nama : Vinda Puspitaningtyas
NIM : B1401224
Kelas 1B

Menyatakan bersedia memberikan informasi yang dibutuhkan dalam asuhan
inovasi dan bersedia menerima selama pemberian asuhan kebidanan inovasi.

Demikian surat pernyataan ini dibuat untuk dapat sebagaimana mestinya.

Kebumen, Maret 2016
Yang menyatakan,

Suami Istrd




LEMBAR PEDOMAN KARAKTERISTIK

PARTISIPAN

1. Identitas Pasien

Nama N 8

Umur R/ Apun

Agama o A fam

Pendidikan Y 22

Pekerjaan T R

Golongan darah

Alamat

Identitas Suami

Nama 7n A

Umur . 2y Arhun

Agama o Sslorem

Pendidikan . M A

Pekerjaan  Fure

Golongan darah
Alamat
2. Riwayat Kehamilan sekarang
Usia Kehamilan : 797 ¢
HPHT ; o7 1€
HPL -y
GPA : G2 o
3. Riwayat Kesehatan
Penyakit yang pernah di derita ....005 (isi jika penah)

Penyakit yang pernah di derita keluarga M‘AM

o181 jika ada)
Penyakit kesehatan reproduksi yang pernah diderita..?fﬂ%‘.‘g":.f’f.“g;.(isi jika
pernah)

4, Hasil pemeriksaan
Tinggi Badan ;A omes

Berat badan sebelum hamil cvd /LC? .



Berat badan saat in1 NN {ﬁ

Lingkar lengan RN

Tekanan darah LSS e (e
Nadi - JT X Smear

Suhu T 56,3 %«
Pernafasan - e x [frinenrt
Tinggi Fundus S (/O/*? /)MWUTHK P
Letak janin D Preskep

Hasil USG

Status imunisasi § 770

Laborat Hemoglobin

Laborat Protein urine g =
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CATATAN PERSALINAN

1, Tanggal:..l0%0 T 0k o . 24, fundus uteri 7
9. Nar:lgkgbidaﬂ: Tt et e, MBSE
3. Tempat Persalinan : [ Tidak, atasan
{1 Ruman Iy [ Puskesmas 25 Plasenia labi lengkap (intact] Ya JTidak
[Polindes  ( Rumah Sakit Jika tidak |angkap. tindakan yang dilakukan :
Lk Swasta ] Lainnya : .. a.
4. Alamat tempat persalinan b..
5. Catatan: DIrujuk, kala: (7011 IV 26. Plasenta tidak fahir > 30 menit : Ya f@dak}
8. Alasan menjuk: . [1¥a, tindakan :
7. Tempatrujukan: ... B srevcerirrsemcestbeser i enreses
8. Pendamping pada sast merjuk | b.
) Bidan I Teman . orememressaeeme s st esratents
{1} Suami 2 Dukun 27. Laserasi:
[IKeluarga £ Tidak ada [1Ya.dimana
KALAL ik,
9. Parlogram melewati garis waspada W{T } 28. ?ﬁ;ﬁi@i perineum, derajat: 1/2/3/4
10, Masaiah lain, sebutka :
asaiah lain, sebutkan : £l Penjahitan, dengan /{anpa anestesi
F1 Tidak dijahit, alasan
1. Penatalaksa B TSD | v e 20 Aontulerd;
enatalaksanaan masalan Tsb £1¥a, tindakan
12, Hasilnya : a,
KALAR b
N e
13, Episiotoni ; mﬁ:
AL ——— 30, Jumlah perdarahan :
mﬁ?'?d . 31.  Masalah lain, sebukan ..
. ;:ad/ampmg pada saal persalinan 32, Penatalaksanaan masalah tersebut : .
Gami {1 Teman (J Tidak ada
DO Keluarga [l Dukun 33.  Hasinya:
15, GawatJanhn:
[ Ya, tindakan yang dilakukan BAYIBARU LAHIR
e e T 34.  Berat badan .,
2‘ e R 35, Panjang ..
OGN ERE  R 36.  Jenis kelamin
itk 37.  Penilaian bay) baru lahir anada penyulit
16. Distosia bahu ; 28, Bayl Jabie :
1Ya, findakan yang dilakukan Trnal. fndakan
g """" C¥mgngeringkan
R nghangatkan
"""" ngsang Lakti
7 %{]}”{df;r A ngkus bayi dan tempatkan di sisi ibu
18 P:sat; g"hsen” an - N iSrsebtit {J Aspiksia ringan/pucat/biruflemas/ tindakan .
- naigaReanad Cmengeringkan(] bebaskan jalan napas
""" P [)rangsang taktil {3 menghangatkan
19 Hoshoga &g Bl {) bungkus bayi dan tempatkan di sisi ibu
KALA N . [l lain - lain sebutk
20. Lamakalall: ... Ao manit {1 Cacat bawaan, sebutkan :
21, Pemberian Olsitosin 10 Uim ? 3 Hipotermi, tindakan :
[ Ya, wakty : ... ... menit sesudah parsalinan a .
(1 Tidak, 8laSan ..oovvennsiirrrees b. ...
22, Perberian ulang Oksitosin (21} 7 6.
(1 Ya, alasan ..., 39,  Pemberian ASI
(S-Fidak 2 Wakly | .../l jam setelan bayi lahic
23. Ei;ea)n(egangan tal pusat terkendal 7 [ Tidak, alasan
) 40.  Masalah 1ain,sebulkan © .o i
{3 Tidak, atasan ... Hasilnya :
PEMANTALUAN PERSALINAN KALA IV
JamKe | Wakiu | Tekenandarah | Nadi Tinggi Fundus | Kontraksi | Kandung Kemih | Perdarahan
Utert Herus
1 ol jro /70 Fy (300 yrdps? | Lecas W 24 o
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Masalah kala IV [ v

Penalalaksanaan masalah tersebut !
Hasilnya 1.
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