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KATA PENGANTAR

Segala puja dan puji bagi Allah SWT atas kaberkahan yang
telah diberikan sehingga Buku Ajar ini dapat diselesaikan dengan
baik, shalawat serta salam selalu tercurah kepada Rasul junjungan,
Nabi Muhammad SAW beserta keluarganya semoga Kkita
mendapatkan saf’atnya diyaumil kiamah nanti, aamiin. Buku Ajar
ini ditulis untuk memenuhi kebutuhan bagaimana asuhan
pelayanan persalinan dan tuntutan berbagai kalangan dalam
melakukan asuhan Persalinan. Buku Ajar Asuhan Persalinan ini
ditujukan kepada mahasiswa kebidanan, praktisi bidan serta
pengajar, Keperawatan Maternitas, maupun Kedokteran agar lebih
mudah dalam memahami dan menerapkan asuhan kebidanan
persalinan. Buku ini dibuat sedemikian rupa agar lebih mudah
dipahami dengan gambar ilustrasi, evidence based dan latihan soal.

Penulis menyadari Buku Ajar ini masih sangat jauh dari
sempurna. Penulis selalu membuka diri untuk menerima berbagai
masukan dan kritikan yang membangun, demi penyempurnaan
Buku Ajar ini. Semoga Buku Ajar ini bermanfaat bagi mahasiswa,
praktisi bidan, pengajar dan segenap pembaca.

Tim Penulis
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PENDAHULUAN

Pemberian Asuhan Kebidanan Persalinan dan Bayi Baru
Lahir merupakan bagian integral dari keterampilan yang harus
dimiliki oleh seorang bidan. Proses persalinan adalah elemen
penting dalam siklus kehidupan reproduksi perempuan. Peran
bidan sangat krusial dalam memfasilitasi dan memberikan asuhan
yang aman dan efektif kepada ibu dan bayi baru lahir, sambil
memberikan edukasi kesehatan, konseling, dan mengelola asuhan
kebidanan. Tentu saja, dalam dunia kesehatan, risiko kesalahan
atau kelalaian dalam melaksanakan tugasnya selalu ada. Buku ini
didedikasikan untuk membimbing para profesional kesehatan dan
calon orang tua melalui proses persalinan yang aman dan
memberikan perawatan bayi yang optimal, seiring dengan
kemajuan ilmiah dan bukti penelitian terbaru.

Saat ini, peningkatan pengetahuan adalah suatu keharusan
dalam pelayanan kesehatan, untuk memberikan perawatan yang
lebih baik mengingat kondisi pasien yang semakin kompleks,
bahkan cenderung kritis. Hal ini terutama disebabkan oleh
kemajuan ilmu pengetahuan dan teknologi di bidang kesehatan,
terutama dalam hal diagnosis dan pengobatan yang melibatkan
peralatan modern yang sebelumnya tidak ada.
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BAB
KONSEP DASAR

PERSALINAN

SKENARIO

Seorang perempuan umur 27 tahun G1P0AQ, UK 39 minggu,
datang ke PMB dengan keluhan kontraksi teratur. Hasil anamnesis
ibu mengeluarkan lendir darah sejak 6 jam lalu. Hasil pemeriksaan:
Ku baik, TD 110/70 mmHG, N 86 x/menit, P 22 x/menit, S 36,7°C,
kontraksi 2x/10°/25”, Presentasi kepala, penurunan 3/5, DJJ
145x/menit, Pembukaan 2 cm, terdapat bloody show

A. Pengertian Persalinan

Persalinan merupakan fase kritikal bagi seorang
perempuan. Pada masa ini seorang ibu dapat mengingat setiap
kejadian hingga 10-20 tahun mendatang. Terdapat beberapa
pengertian persalinan dari berbagi sumber ahli :

Menurut King dkk (2019) persalinan merupakan proses
dimana persalinan terjadi, membutuhkan kontraksi uterus yang
cukup,frekuensi, durasi, dan intensitas menyebabkan penipisan
dan pelebaran serviks

Menurut Winkjosastro dkk (2014) Persalinan adalah saat
di mana bayi, plasenta, dan selaput ketuban keluar dari rahim
ibu. Persalinan dianggap normal jika terjadi pada masa
kehamilan yang sudah mencukupi, yaitu antara 37 hingga 42
minggu, tanpa adanya komplikasi.



BAB
KAJIAN BERBASIS BUKTI

YANG MEMPENGARUHI
PERSALINAN

Pada teori terdahulu faktor yang mempengaruhi persalinan
berupa power (tenaga), passage (jalan lahir), Passenger (Hasil
konsepsi) dan psikologi. Namun demikian banyak faktor lain yang
berpengaruh terhadap proses kelahiran. Penting bagi bidan untuk
memahami faktor yang berpengaruh pada persalinan. Hal ini untuk
memastikan persalinan yang aman bagi ibu dan janin. Berikut
merupakan faktor-faktor yang mempengaruhi persalinan:

A. Power/ Tenaga
Energi yang mendorong janin melalui proses persalinan
terdiri dari kontraksi rahim (his), kontraksi otot perut, kontraksi
diafragma, dan pergerakan ligamen. Daya utama yang
diperlukan dalam persalinan adalah his, sedangkan daya
sekundernya adalah usaha meneran yang dilakukan oleh ibu.
His adalah serangkaian kontraksi berirama dari otot polos
pada dinding rahim. Kontraksi ini dimulai dari daerah fundus
uteri, di mana tuba falopi memasuki dinding rahim. Pemicu
awal kontraksi ini berasal dari "pacemaker" yang terletak di
dinding rahim pada daerah tersebut. His dapat dibagi menjadi
beberapa jenis:
1. His palsu atau his pendahuluan, yang tidak kuat dan tidak
teratur, tidak menyebabkan pembukaan serviks.
2. His pembukaan kala I, yang menyebabkan pembukaan
serviks hingga mencapai 10 cm, teratur dan menyakitkan.
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BAB

KEBUTUHAN DASAR IBU
BERSALIN

A. Kebutuhan Fisiologi

32

1. Kebutuhan Nutrisi (Jus Kurma)

Kecukupan nutrisi dan cairan pada kala satu
persalinan sangat diperlukan bagi ibu bersalin. Hal ini karena
metabolisme ibu meningkat dan persiapan energi pada kala
dua. Motilitas usus yang rendah dan rasa nyeri menyebabkan
ibu tidak berselera makan. Pantang makan dan hipoglikemia
pada kala satu dapat menyebabkan kondisi ketosis dan ibu
tidak kuat meneran.

Strategi asuhan untuk memenuhi kebutuhan nutrisi
adalah memberikan makanan padat pada fase laten.
Sedangkan pada fase aktif ibu dapat diberikan makanan
padat yang mudah dicerna dan minuman bernutrisi seperti
(isotonic, jus, susu dan the manis). Pemberian nutrisi dan
dapat diberikan sedikit-sedikit diantara kontraksi. Pada kala
satu akhir, ibu direkomendasikan untuk mendapatkan
minuman bernutrisi yang mudah dicerna untuk
mempersiapkan energy pada kala dua.

Kurma mengandung zat-zat yang dapat merangsang
otot-otot rahim pada tahap akhir kehamilan, membantu
meningkatkan kontraksi rahim saat persalinan. Buah kurma
juga memiliki kandungan nutrisi yang tinggi, termasuk
karbohidrat, serat, kalsium, kalium, vitamin B kompleks,
magnesium, dan zat besi. Pada kurma kering, sekitar 70%
terdiri dari karbohidrat, sementara kurma basah



BAB PERUBAHAN FISIOLOGIS
DAN MANAJEMEN NYERI
KALA I BERDASARKAN
EVIDANCE BASED

A. Fisiologi Persalinan
1. Adaptasi system kardiovaskular

Ibu hamil akan mengalami peningkatan volume darah
sampai 40% di awal trimester ketiga. Peningkatan volume
darah ini menambah oksigen dan sel darah merah untuk
memaksimalkan sirkulasi ibu dan janin. Peningkatan volume
darah ini disebabkan oleh hormone progesterone.

Selama  persalinan dan  kelahiran, adaptasi
kardiovaskular ditbidani dengan denut jantung yang cepat
karena proses dari kontraksi uterus, nyeri, aktivitas
kelahiran, pengeluaran plasenta dan involusi uterus.
Tekanan darah meningkat selama kontraksi uterus, kembali
normal di antara kontraksi. Tekanan darah dan detak jantung
juga dapat meningkat karena rasa sakit, nyeri ibu,
kecemasan, dan anestesi apa pun yang digunakan.

Pergeseran volume darah yang terjadi selama
kontraksi memaksa sekitar 300 hingga 500 mL darah ke
dalam sistem vena ibu, hal ini melindungi ibu pada saat
kehilangan darah segera setelah kelahiran. Ibu bersalin
dengan gangguan jantung harus berkonsultasi sebelum
melakukan persalinan spontan. Hal ini karena perubahan
curah jantung yang tiba-tiba dapat membahayan ibu.

44



BAB ASUHAN KEBIDANAN

PADA IBU BERSALIN
KALA 11

A. Pengertian Kala II
Kala II persalinan adalah periode waktu antara
pembukaan penuh serviks dan kelahiran bayi, di mana wanita
memiliki dorongan yang tidak disengaja untuk mengejan,
sebagai akibat dari kontraksi uterus yang ekspulsif.

B. Perubahan Fisiologis Pada Kala II
1. Tanda Gejala Kala
a. Dorongan ingin meneran
b. Perineum menonjol
c. Tekanan pada anus
d. Vulva membuka

2. Kontraksi
Kontraksi uterus pada persalinan mempunyai sifat
tersendiri. Kontraksi menimbulkan nyeri, merupakan satu-
satunya kontraksi normal muskulus. Kontraksi ini
dikendalikan oleh syaraf intrinsik, tidak disadari, tidak dapat
diatur oleh ibu bersalin, baik frekuensi maupun lama
kontraksi (Sumarah, 2008).
a. Rasa sakit dari fundus merata ke seluruh uterus sampai
berlanjut ke punggung bawah.
b. Penyebab rasa nyeri belum diketahui secara pasti.
Beberapa dugaan penyebab antara lain :
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BAB ASUHAN KEBIDANAN

PADA IBU BERSALIN
KALA III

A. Fisiologi Kala III

Tahap ketiga persalinan sebenarnya bukan tahap sama
sekali. Ini adalah sebuah perpanjangan dari apa yang telah
terjadi sebelumnya (yaitu, proses melahirkan) dan apa yang
akan terjadi sesudahnya (kontrol perdarahan dan kembalinya
rahim ke keadaan tidak hamil). Selama persalinan, otot-otot
rahim berkontraksi dan menarik kembali di bawah pengaruh
yang diproduksi secara alami oksitosin. Otot-otot ini terus
berkontraksi dan menarik kembali selama tahap ketiga untuk
mengeluarkan plasenta dan membran. Kontrol perdarahan
dilakukan oleh proses fisiologis yang sama.

Pemisahan plasenta biasanya dimulai dengan kontraksi
yang melahirkan batang bayi dan selesai dengan satu atau dua
kontraksi berikutnya. Sebagai tubuh bayi dilahirkan, ada
pengurangan yang nyata dalam ukuran rahim karena kontraksi
dan retraksi yang kuat yang terjadi. Oleh karena itu, situs
plasenta sangat berkurang ukurannya. Awalnya, pemisahan
plasenta adalah dianggap disebabkan oleh ledakan desidua
sinus di bawah tekanan dan pembentukan selanjutnya dari
bekuan darah retroplasenta yang merobek septa lapisan spon
giosa desidua basalis, m elepaskan plasenta dari dinding rahim
(Brandt 1933).

Pemisahan disebabkan oleh situs plasenta aktif penebalan
dinding rahim dan mengecilnya ukuran, menyebabkan plasenta
untuk 'dipotong'. Tiga fase sekarang telah diterima secara luas

87



BAB

ASUHAN KEBIDANAN PADA BAYI
BARU LAHIR PADA MASA 0-2 JAM
DENGAN EVIDANCE BASED

A. Adaptasi Fisiologis BBL Terhadap Kehidupan Di Luar Uterus
Pengetahuan bidan tentang peristiwa peralihan yang
terjadi saat lahir, dan perubahan fisiologis bayi baru lahir, dapat
diterapkan untuk mengenali kejadian normal dan abnormal saat
lahir serta perbedaan antara apnea primer dan sekunder serta
penanganannya. Lewat sini, bidan mampu memberikan
pemikiran dan alasan berlatih dan membenarkan semua
tindakan.
1. Pernafasan
Kontrol sistem pernapasan terutama otonom,
melibatkan korteks, batang otak, saluran udara, aorta/karotis
kemoreseptor dan kontrol pusat oleh medula. Itu
perkembangan dan kematangan sistem saraf pusat
mempengaruhi kontrol respirasi, seperti halnya suhu, obat-
obatan, hipoksia, asidosis dan keadaan tidur bayi. Saat lahir,
tali pusar dijepit dan dipotong; ini menyebabkan perubahan
peredaran darah besar yang mengalihkan darah ke paru-
paru janin daripada ke plasenta untuk oksigenasi.
2. Sirkulasi
Saat aterm, hanya 5-10% curah jantung yang
memenuhi paru-paru untuk memenuhi kebutuhan nutrisi
seluler, karena resistensi pembuluh darah paru, duktus
arteriosus paten dan resistensi yang rendah dari komponen
plasenta sirkulasi sistemik.
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BAB

A.

122

ASUHAN KEBIDANAN
PADA IBU BERSALIN
KALA IV

Fisiologi Kala IV

Kala IV merupakan kala setelah plasenta keluar hingga
dua jam. Setelah plasenta dan selaput ketuban lahir, bidan
meraba perut wanita untuk memastikan rahim berkontraksi
dengan baik, menilai kehilangan darah dari vagina dan
memeriksa wanita untuk kerusakan jaringan lunak yang
mungkin memerlukan perbaikan (Macdonald & Cuerden, 2013).

Evaluasi Uterus

Bidan membuat ibu nyaman. Ini adalah waktu yang ideal
bagi bidan untuk berbagi kesenangan pasangan pada bayi
mereka dan mendorong setiap pertanyaan, dan memberikan
kesempatan yang sangat baik untuk pendidikan kesehatan
untuk memfasilitasi keterikatan orang tua-bayi.

Kebanyakan wanita akan menikmati kontak awal dengan
bayi mereka dan ada bukti bahwa kontak dini dan tidak tergesa-
gesa ini secara signifikan mempengaruhi kesejahteraan
emosional ibu ketika diukur minggu setelah melahirkan (Ball
1994). Sang ayah juga biasanya ingin berbagi waktu ini dengan
keluarganya dan harus didorong untuk melakukannya. Ini
harus diprioritaskan di atas banyak prosedur rutin (Sheridan
2010).

Kepekaan diperlukan dalam merawat wanita yang
terlihat kurang minat pada bayi mereka saat lahir. Wanita yang
berencana untuk menyusui harus didorong untuk



B AB MENJELASKAN KAJIAN

A.

134

ISLAM DALAM ASUHAN
KEBIDANAN PERSALINAN
DAN BBL

Etika Islam Dalam Menghadapi Persalinan

Proses persalinan dalam ilmu kebidanan ternyata tidak
bertentangan dengan proses persalinan yang disebutkan dalam
Al-Quran, khususnya dalam surat Maryam ayat 22-26.
Meskipun Al-Quran tidak memberikan penjelasan rinci tentang
proses persalinan, karena beberapa isi Al-Qur'an bersifat
universal dan membutuhkan penjelasan tambahan, terdapat
kesamaan antara pandangan ilmu kebidanan dengan apa yang
tersirat dalam surat Maryam ayat 22.

Pandangan ilmu kebidanan menggambarkan bahwa
tanda awal persalinan adalah adanya kontraksi, yang sejalan
dengan apa yang terdapat dalam surat Maryam ayat 22. Selain
itu, posisi bersandar yang disebutkan dalam Al-Qur'an juga
diakui dalam ilmu kebidanan sebagai posisi yang optimal bagi
ibu saat melahirkan. Posisi ini mendukung gaya gravitasi,
memudahkan keluarnya bayi, serta mengurangi risiko robekan
pada jalan lahir.

Selanjutnya, anjuran untuk mengonsumsi buah kurma
matang sebelum dan setelah persalinan, yang disebutkan dalam
Al-Qur’an, juga mendapat dukungan dari dunia medis. Buah
kurma matang mengandung karbohidrat yang mudah dicerna,
kalori tinggi, serta zat besi dan kalsium, serta nutrisi lain yang
bermanfaat bagi wanita saat berada dalam masa nifas.
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