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Plan Of Action Continuity Of Care

	No.
	Kunjungan 
	Rencana Asuhan 

	1
	K1 ANC
(36 minggu)
	a. Melakukan perkenalan dengan klien dan keluarga klien. 
b. Bina hubungan saling percaya dengan klien.
c. Melakukan informed consent 
d. Melakukan pengkajian pasien (Varney) 
e. Menjelaskan kegunaan dan cara membaca buku KIA 
f. Menjelaskan tentang P4K ( Program Perencanaan Persalinan dan Pencegahan Komplikasi)
g. Melakukan intervensi sesuai dengan keluhan dan masalah yang dirasakan ibu.
h. Memberikan KIE tentang :
- Ketidaknyamanan ibu hamil Trimester III dan cara mengatasinya.
  - IMD
     - Perawatan payudara
- Tanda bahaya kehamilan trimester III.
- Pemenuhan kebutuhan nutrisi, kebutuhan istirahat, kebersihan diri
i. Melakukan kontrak waktu untuk kunjungan selanjutnya.

	2
	K2 ANC 
(37 minggu)
	a. Melakukan pengkajian pasien (SOAP) 
b. Melakukan penatalaksanaan sesuai dengan keluhan dan masalah yang dirasakan ibu.
c. Memberikan KIE tentang :    
     - Senam hamil 
· Tanda-tanda persalinan.
· Persiapan persalinan.
d. Melakukan kontrak waktu untuk kunjungan selanjutnya.

	3
	K3 ANC 
(38 minggu)
	e. Melakukan pengkajian pasien (SOAP) 
f. Melakukan penatalaksaan sesuai dengan keluhan dan masalah yang dirasakan ibu.
g. Mengevaluasi asuhan yang telah diberikan.
h. Mengevaluasi persiapan persalinan.
i. Mengevaluasi pemahaman ibu mengenai tanda-tanda persalinan.
j. Mengajari ibu teknik relaksasi saat ada his.

	4
	INC dan BBL 
	Ibu 
a.  Melakukan informed consent 
b. Melakukan pengkajian pasien (Varney) 
c. Pemeriksaan TTV ibu
d. Pemeriksaan dalam untuk memastikan pembukaan
e. Menganjurkan ibu untuk berjalan - jalan di area PMB jika ibu masih kuat untuk berjalan 
f. Menganjurkan ibu untuk istirahat 
g. Melakukan observasi mengenai kemajuan persalinan (asuhan kala I SOAP)
h. Mempersiapakan alat dan bahan untuk menolong persalinan
i. Melakukan pertolongan persalinan kala II sesuai dengan langkah Asuhan Persalinan Normal 60 langkah (asuhan Kala II dengan SOAP)
j. Melakukan PTT (asuhan kala III dengan SOAP)
k. Melakukan observasi kontraksi rahim, perdarahan, kandung kemih, keadaan umum, dan TTV (asuhan kala IV dengan SOAP).
BBL 
a. Melakukan pengkajian pasien (SOAP)
b. Menjaga suhu tubuh bayi 
c. IMD
d. Pemberian imunisasi HB0, vitamin K1 dan salep mata
e. Melakukan pemeriksaan fisik bayi baru lahir.

	
	KN
	KF
	KN
	KF

	5
	KN 1 (6 – 48 jam)
	KF 1 (6 – 48 jam)
	a. Melakukan informed consent 
b. Melakukan pengkajian pasien (Varney)  
c. Mempertahankan suhu tubuh bayi
d. Memandikan bayi setelah 6 jam
e. Melakukan dan mengajari ibu cara perawatan tali pusat
f. Membantu bayi menyusu pada ibu dengan posisi dan perlekatan yang benar
	a. Melakukan informed consent 
b. Melakukan pengkajian pasien (Varney) 
c. Memantau tekanan darah, nadi, suhu, tinggi fundus uteri, kandung kemih dan pendarahan pervaginam 
d. Mencegah perdarahan masa nifas karena atonia uteri.
e. Mendeteksi dan merawat penyebab lain perdarahan, rujuk bila perdarahan berlanjut.
f. Memberikan konseling pada ibu atau salah satu anggota keluarga, bagaimana mencegah perdarahan masa nifas karena atonia uteri.
g. Pemberian ASI awal.
h. Mengajari ibu cara menyusui yang benar
i. Mengajarai ibu dan keluarga tetang perawatan bayi sehari-hari
j. Memberikan motivasi kepada ibu untuk memberikan ASI ekslusif pada bayi
k. Melakukan hubungan kasih sayang antara ibu dan bayi baru lahir.
l. Jika petugas kesehatan menolong persalinan, ia harus tinggal dengan ibu dan bayi baru lahir 2 jam pertama setelah kelahiran atau sampai ibu dan bayi dalam keadaan stabil


	6
	KN 2 (3 – 7 hari)















	KF 2 (4 – 28 hari Post Partum)
	a. Melakukan pengkajian pasien (SOAP) 
b. Melakukan pemeriksaan pada bayi ( suhu,warna kulit, menimbang berat badan bayi)
c. \Memeriksa keadaan tali pusat
d. Mengajari ibu mengenali  tanda bahaya pada neonatus
e. Melakukan pemeriksaan tanda bahaya neonatus menggunakan MTBM
f. Mengamati ibu dalam menyusui bayinya
g. Melaksanakan perawatan bayi baru lahir dirumah dengan menggunakan buku KIA 
	a. Melakukan pengkajian pasien (SOAP) 
b. Pemeriksaan TTV 
c. Memastikan involusi uterus berjalan normal, uterus berkontraksi, fundus di bawah umbilicus, tidak ada perdarahan dan tidak ada bau.
d. Menilai adanya tanda-tanda demam, infeksi/perdarahan abnormal.
e. Memastikan ibu mendapatkan cukup makan, cairan dan istirahat.
f. Memastikan ibu menyusui dengan baik dan tidak memperlihatkan tanda-tanda penyakit.
g. Memberikan konseling pada ibu mengenai asuhan pada bayi, tali pusat, menjaga bayi tetap hangat dan meraat bayi sehari-hari.

	7
	KN 3 (8 – 28 hari)
	
	a. Melakukan pengkajian pasien (SOAP) 
b. Melakukan evaluasi hasil kunjungan II
c. Melakukan pemeriksaan umum dan fisik pada neonatus
d. Melakukan pemeriksaan tanda bahaya pada eonates menggunakan MTBM
e. Memberikan informasi tentang imunisasi khusunya BCG dan Polio.
f. Memberitahukan pada ibu jadwal imunisasi untuk bayi

	

	8
	
	KF 3 (29 – 42 hari Post Partum)
	
	a. Melakukan pengkajian pasien (SOAP) 
b. Memastikan involusi uterus berjalan normal, uterus berkontraksi, fundus di bawah umbilicus, tidak ada perdarahan dan tidak ada bau.
c. Menilai adanya tanda-tanda demam, infeksi/perdarahan abnormal.
d. Memastikan ibu mendapatkan cukup makan, cairan dan istirahat.
e. Memastikan ibu menyusui dengan baik dan tidak memperlihatkan tanda-tanda penyakit.
f. Memberikan konseling pada ibu mengenai asuhan pada bayi, tali pusat, menjaga bayi tetap hangat dan merawat bayi sehari-hari.
g. Memberikan konseling untuk ber-KB secara dini.

	9
	Masa Interval
	a. Melakukan informed consent 
b. Melakukan pengkajian pasien ((Varney) ) 
c. Menanyakan pada ibu tentang penyulit-penyulit yang ia atau bayinya alami.
d. Memberikan konseling tentang kontrasepsi yang dipilih ibu 
e. Menjelaskan tentang efektifitas dan keberhasilan metode kontrasepsi yang dipilih
f. Menyakinkan ibu  dalam pilihannya memilih metode kontrasepsi 
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PERNYATAAN
KESEDIAAN MEMBIMBING
Saya, yang bertanda tangan di bawah ini:
1. Nama dan gelar		: Ita Yuliani, S.ST,M.Keb 
2. NIK			: NIK.82.07.2.102
3. Pangkat dan golongan	: 
4. Jabatan 			:  Dosen Jurusan Kebidanan Poltekkes Malang
5. Asal institusi		: Politeknik Kesehatan Kemenkes Malang
6. Pendidikan terakhir	: S2 Kebidanan
7. Alamat dan Nomor yang bisa dihubungi:
a. Rumah		: 
b. Telepon/HP	: 
c. Alamat kantor	: Jl. Besar Ijen No.77C Klojen, Malang
d. Telepon kantor	: (0341)566075
Dengan ini menyatakan (bersedia/tidak bersedia *) menjadi pembimbing
Bagi mahasiswa:
Nama			: Nila Rosyiana Dewi
NIM			: P17310171009
Topik Studi Kasus	: Asuhan Kebidanan pada Ny. A masa hamil sampai dengan 
masa interval di PMB Yulis Aktriani

*) Coret yang tidak dipilih.
				
Malang,................... 2020


Ita Yuliani, S.ST.,M.Keb
NIK : 82.07.2.102
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PENJELASAN SEBELUM PENELITIAN (PSP)
1. Saya Nila Rosyiana Dewi mahasiswa program studi D-III kebidanan Malang Politeknik Kesehatan Kemenkes Malang dengan ini meminta ibu untuk berpartisipasi dengan suka rela dalam penelitian yang berjudul Studi Kasus Asuhan Kebdinan Berkesinambungan pada Ny. A di PMB Yulis Aktriani
2. Tujuan dari studi kasus ini adalah memberikan asuhan kebidanan pada Ibu hamil hamil, bersalin, neonatus, nifas, dan saat keputusan ber-KB menggunakan pendekatan manajemen kebidanan. Studi kasus ini akan dilaksanakan pada ibu hamil trimester III, Ibu bersalin, neonatus, Ibu nifas, dan ibu dengan masa interval.
3. Prosedur studi kasus ini akan berlangsung dengan cara pertama respoden diberikan informed consent guna persetujuan tindakan asuhan kebidanan berkesinambungan. Dalam pelaksanaan asuhan responden dilakukan anamnesa, pemeriksaan fisik, observasi
4. Keuntungan yang diperoleh ibu dalam keikutsertaan dalam studi kasus ini adalah ibu mendapatkan asuhan kebidanan berkesinambungan
5. Seandainya ibu tidak bersedia menjadi responden dalam studi kasus ini, maka ibu boleh tidak mengikuti studi kasus ini sama sekali dan tidak dikenakan sanksi apapun.
6. Seandainya ibu telah bersedia menjadi responden dalam studi kasus ini dan apabila ibu merasakan kurang berkenan dengan perlakuan yang saya berikan atau tidak sesuai dengan harapan berpartisipasi dalam penelitian ini, maka ibu dapat mengundurkan diri dari studi kasus ini
7. Ibu dapat menghubungi peneliti apabila ada hal – hal yang kurang jelas atau membutuhkan bantuan berkaitan dengan penelitian dan kondisi ibu melalui no.hp 082328253268
8. Nama dan jati diri ibu akan tetap dirahasiakan
Demikian atas perhatian dan kesediaannya saya ucapkan terimakasih
Malang, ......................2020
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NILA ROSYIANA DEWI
NIM. P17310171009
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PERNYATAAN PERSETUJUAN
(Informed Consent)

YANG BERTANDA TANGAN DIBAWAH INI:

Nama : AF\DA
Umur : 28 Th i
Alamat: \n Cipto walyo KT 05/%0 02 Malou-gy

Dengan ini menyatakan bersedia/tidak bersedia*) untuk dilakukan
pemeriksaan selama kehamilan ( pemeriksaan ANC) pada diri saya. Apabila
sesuatu hal yang merugikan diri saya akibat studi kasus ini, maka saya akan
bertanggungjawab atas pilihan saya sendiri dan tidak akan menuntut di kemudian
hari.

Demikian surat persetujuan ini saya buat tanpa paksaan dari pihak
manapun dan agar dapat dipergunakan sebagaimana mestinya.

Yang membuat persetujuan,

CATIDR.

Keterangan:

*) coret yang tidak perlu
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PERNYATAAN PERSETUJUAN
(Informed Consent)

YANG BERTANDA TANGAN DIBAWAH INI:
Nama : AF(DA

Umur : 28 The
l A% 05/ Ruws 02 Wlw%
Alamat: Jin Cyo ! U ) /

Dengan ini menyatakan bersedia/tidak _bersedia*) untuk dilakukan
tindakan dan prosedur pertolongan persalinan pada diri saya. Apabila sesuatu hal
yang merugikan diri saya akibat studi kasus ini, maka saya akan
bertanggungjawab atas pilihan saya sendiri dan tidak akan menuntut di kemudian
hari.

Demikian surat persetujuan ini saya buat tanpa paksaan dari pihak
manapun dan agar dapat dipergunakan sebagaimana mestinya.

Yang membuat persetujuan,

Keterangan:

*) coret yang tidak perlu
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PERNYATAAN PERSETUJUAN
(Informed Consent)

YANG BERTANDA TANGAN DIBAWAH INI:
Nama : 7§ (DA
Umur : 513 T\/L
X o>
Alamat: db&/\ Q,fb Mh-!ﬁo Rv a:/‘p\p MAM

Dengan ini menyatakan bersedia/tidak bersedia*)untuk dilakukan tindakan
dan prosedur pemeriksaan selama nifas pada diri saya. Apabila sesuatu hal yang
merugikan diri saya akibat studi kasus ini, maka saya akan bertanggungjawab atas
pilihan saya sendiri dan tidak akan menuntut di kemudian hari.

Demikian surat persetujuan ini saya buat tanpa paksaan dari pihak
manapun dan agar dapat dipergunakan sebagaimana mestinya.

Yang membuat persetujuan,

Keterangan:

*) coret yang tidak perlu
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PERNYATAAN PERSETUJUAN
(Informed Consent)

YANG BERTANDA TANGAN DIBAWAH INI:

Nama : ARIDA
Umur : 129 Th '

atamat: Juu Gl Wl @ o€ [Ro7 07 Maloegy

Dengan ini menyatakan bersedia/tidak-bersedia*)untuk dilakukan tindakan
dan prosedur pemeriksaan neonatus pada anak saya. Apabila sesuatu hal yang
merugikan diri saya akibat studi kasus ini, maka saya akan bertanggungjawab atas
pilihan saya sendiri dan tidak akan menuntut di kemudian hari.

Demikian surat persetujuan ini saya buat tanpa paksaan dari pihak
manapun dan agar dapat dipergunakan sebagaimana mestinya.

Yang membuat persetujuan,

Keterangan:

*) coret yang tidak perlu
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PERNYATAAN PERSETUJUAN
(Informed Consent)

YANG BERTANDA TANGAN DIBAWAH INT:

Nama : )An:v?
Umur : 26 Th.

Alamat: %\3 D\%ﬁ» EO mylhﬁ\w_b 0% ?G.P?ﬁl@n

Dengan ini menyatakan bersedia/tidak bessedia*) untuk dilakukan
tindakan dan prosedur pemeriksaan selama masa interval pada diri saya. Apabila
sesuatu hal yang merugikan diri saya akibat studi kasus ini, maka saya akan
bertanggungjawab atas pilihan saya sendiri dan tidak akan menuntut di kemudian
hari.

Demikian surat persetujuan ini saya buat tanpa paksaan dari pihak
manapun dan agar dapat dipergunakan sebagaimana mestinya.

Yang membuat persetujuan,

Keterangan:

*) coret yang tidak perlu
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susu ke bayl

Mengompres payudara dengan air
dingin setelah menyusui untuk

mengurangi pembengkakan.

Keringkan dan kenakan BH yang
menopang payudara.

" bu bisa melakukan perawatan.
‘payudara setiap harisebelum mandi
agar kebersihan payudara tetap terjaga
dan AS] tetap lancar *

Tools . Fill &Sign = Comment

signin
v Export PDF

Adobe ExportPDF @

Convert PDF files to Word o Excel
online

Select PDF File:
(] 3-lampiran 16 PERAWATAN P.
1file/ 798 KB

Convert To

Recognize Tetin Englh(US:
Change D

Convert

» Create PDF
» Edit PDF
» Combine PDF
» Send Files

> Store

08
= o) B IND e o019




image34.png
T 3. lampiran 15 SENAM NIFAS.pdf - Adobe Reader - X
File Edt View Window Help x

Do | BB 6 M| O /2] (=) @) [m=]]] 2 Fill & Sign | Comment

g QEsee """'ﬁ"’“’"""' A b. Hadapkan kedua telapak kaki satu sama lain,

SENAM NIFAS Mempercepat roses pengempaton anim, ke aran depan, kemucian ke s yang
merietskan b o seean e melairin,  bertavanan. Uangi 15 kol

memperiancar ASI
Aot~ alat

L. Bantal 3 buah € Kedua telapak kaki iturunian kebawah

2. Matras / Kasur buka kesamping tegakkan kemba, Lakukan

sebanyak 15 kall. I

3. Latinan kontraksiringan otot perut dan
L Latihan pernapasan Iga —iga yang berguna pantat yang dapat mencegah kesulitan
agar pemafasan ibu agar teratur dan ieks. buang air kel dan buan air besar dan
Kepalkan kedua tangan pada iga— ga. Tarik membantu kontraksirahim. Dilakuian
afas dar hidung lalu keluarkan lewat mulut. dengan posii tdur terlentang dengan 1
Ulangi hingga 15 kal bantal kedua lutut lurus dan tangan
kesamping badan.
2. Latinan pertama
‘Angiat kepala dan bahu sehingea dagu
2. Latihan gerak pergelangan kaki. S menyentuh dada. Diakuiakn sebanyak 4%
Berguna untuk melancarkan peredaran darah. geratan ’

Tidr terientang dengan satu bantal kedua
ot urus.
b. Latinan kedua
Benghokkan lutut ki dan kanan secara
bergantian. Lakukan sebanyak 4 gerakan
2. Dorong telapak kaki kemudian tark, lani 15 untuk tiap ssi.
ali

Windc

10
18/12/2019

=) B IND




image35.png
T 3. 1ampiran 15 SENAM NIFAS.pdf - Adobe Reader
Fle Edt View Window Help

Do |AB@FSES

'%v?;:ﬁ:ﬁmumswwﬁﬁﬁmawwwﬁwﬁﬁ:ﬁtmwﬁﬁt P

o [ |

& < wvman

Dengan posisiyang sama dan
menupangkan salah satu kaki pada kaki
lainnya, tundukan kepala, kerutkan pantat
hingsa lepas dari asur, kempiskan perut
hingsz punggung menekan kasu, lepaskan
periahan —lahan. Lakukan 15 kel gerakan
(setiap 3x gerakan itirahat sebentar), pagi

Al

Latihan horikedua:

1. Latinan otot perut berguna untuk mencegah
‘agar dinding perut tidak kendur
Sikap - Poss tidur terlentang dengan satu
bantal, kedua lutut ibengkokkan dan telapak:
Kaki menempel pada kasur
Kegiatan : Angkat kepal, angkat kepala dan
bahu periahan hingga dagu menempel di
‘ad, turunkan dengan famban bisa dilakukan
‘dengan meletakan tangan pada bahu. Lakukan
gerakan 15 x pada pagi dan sore .

2. Latihan kaki bertujuan untuk mengencangkan
otot—otot dasar panggul. Tidur terientang
dengan satu bantal lutut dibengkokkan
setengah tingsilurus dan dirapatkan, tangan
terientang disamping dengan bahu lurus.
rebahkan kedua utut ke samping Kiri dan
Kanan secara bergantian, bahu tetap pada
Kasur Lakukan S gerakan untuk
masing -masing sisi.

Latihan otot dada untuk memperlancar
pengeluaran ASI. Duduk tegak atau berdiri
kedua tangan saling berpegangan pada lengan
bawah dekat siku angkat siku sefajar dengan
bahu.Pegang tangan erat - erat dorong jaun —
Jauh secara bersamaan kearah siku tanpa
menggeser telapak tangan sampai

otot dada terasa tertark alulepaskan.
Lakukan 45 gerakan, setiap gerakan 15 X
gerakan berheni sebentar lakukan pada pagi

1 Latihan untuk mengembaiikan rahim pada
bentuk dan posisisemula. Mempercepat

Kembalinya rahim keposisisemuia dan
‘mengurangirasa mules / after pain. Tidur
tengkurap dengan 2 bantal menyangea perut
an 1 bantal menyangea pungzung kak,
Kepala menoleh ke samping ki / kanan
tangan disamping badan dengan siku sediki i
bengkokan. Pertahankan sikap i selama 5
‘menit ama kelamazn selama 20 ment,
akukan latian ni sampai ibu merasakan tidak

e
e
%
]
e

Crm ﬁ

2. Latinan sikap baik secara ingan untuk
‘mencegah badan menjadi bungkuk
‘Tidur terlentang tangan disamping badan
Kerutkan pantat kempiskan perut schingga
bahumenekan Kasur uurkan leher dan
lepaskan. Lakukan 5 x gerakan setiap pagi

. Possi duduk / berdiri ke 2 tangan diatas
sendi bahu. Putar sendi bahu kearah depan
ke atas ke belakang ke bavah ke depan.
(Paca arah putaran ke belakang tiang
belikat atau bahu mendekat satu sama ain ).
Lakukan 15  gerakan dan berhentisetizp
Iima gerakan. lakukan setiap kali selesai
menyusui bayi

i
:‘;"‘aﬁ:wmﬁ:ﬁ:ﬁu?ﬂ%ﬁmﬁ:ﬁ:ﬁs S

sﬁ:

ﬁ:
2%

b

T

o

=) B E

10
18/12/2019





image36.jpeg
CATATAN HASIL PELAYANAI* KESEHATAN BAYI BARU LAHIR

(Diisi oleh bldan/perawat/dokter)

Tgl: -’y” ‘

Berat badan (gram) j&(’(‘ c]mﬂ) 3350 gar 9200 il
Panjang badan (cm) adcm 49 a0 43 B
Suhu (°C) 3G, 71°¢ 3b.Le 3¢.6'C
Frekuensi nafas (x/menit) 40O x/M SOLfrd R x /1M
Frekuensi denyut jantung (x/ ;

menit) 136 <M 1%z 129 %11
Memeriksa kemungkinan penyakit ? ey (1 o]
sangat berat atau infeksi bakteri S { 7/
Memeriksa ikterus N O Yo
Memeriksa diare NG Yo
Memeriksa kemungkinan berat v

badan rendah dan masalah H \/,0
pemberian ASI/minum

Memeriksa status Vit K1 YO Y&

BCG, Polio 1

Memeriksa status imunisasi HB-0,

Bagi daerah yang sudah ;
melaksanakan Skrining Hipotiroid
Kongenital (SHK)

« SHK Ya / Tidak = Yo -
+ Hasil tes SHK (-) / (+) = Yo =
« Konfirmasi hasil SHK = ya =

Tindakan (terapi/rujukan/umpan
bal

Ja

Nama pemeriksa

Pemeriksaan kunjungan neonatal menggunakan formulir

Manajemen Terpadu Bayi Muda (MTBM)
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IMPLANT /
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SUSUK KB
! | <
r |

Dipasang di lengan

atas bagian dalam.
Ada yang berisi 2 batang dan 1
batang. Efektif selama 3 tahun.

- Mengandung hormon progesteron

- Tidak mengganggu produksi ASI

- Tidak mengganggu hubungan seksual

- Dapat dicabut sefiap saat sesuai
kebutuhan & kembali kesuburan cepat

- Dapat terjadi perubahan pola haid

- Dapat terjadi perubahan berat badan

7 1UD (Intra Uterine Device) /
SPIRAL

Spiral ditanam
di dalam rahim untuk
mencegah pertemuan sel ’Y
telur dengan sperma
= Efektivitas tinggi
=Jangka panjang (8 — 10 tahun)
= Tidak mengganggu produksi ASI
*Tidak mengganggu hubungan seksual
=Tidak mempengaruhi berat badan
*Haid bisa lebih banyak

" KONTRASEPS| MANTAP (STERIL)

Khusus digunakan untuk pasangan suami stri

yang benar-benar tidak menginginkan tambah

anak lagi.

- Dilakukan dg cara pembedahan(bisa bius lokal)

- Harus dilakukan oleh dokter terlatih

- Sangat efektif dan bersifat permanen

- Tidak ada efek samping

- Tidak ada perubahan fungsi seksual

Contoh: Metode Operatif Wanita (MOW)
Metode Operatif Pria (MOP)

—

SEMOGA BERMANFAAT

2

Keluarga Berencana
& KONTRASEPS!

Jurusan Kebidanan
Kebidanan Malang
Politeknik Kesehatan Kemenkes Malang
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B=Keluarga Berencana
adalah suatu usaha untuk|
mengatur jumlah dan
jarak antara kelahiran
anak, guna meningkatkary
kesehatan dan
kesejahteraan keluarga

e S Mafeciad? 70

@ Menghindari kehamilan risiko tinggi

@ Menurunkan angka kematian ibu dan
bayi

@ Meringankan beban ekonomi keluarga

@ Membentuk keluarga bahagia sejahtera

Siapa yang harus
ber-KB??

Pasangan usia subur yaitu
usia 15-49 tahun yang ingin
menunda kehamilan,

menjarangkan kehamilan, atau mengakhiri _ -t

kehamilan

: | KONDOM

 (Motode konteaserat

merupakan cara, alat, obat-obatan

yang digunakan untuk mencegah terjadinya
kehamilan, anara hain:

Metode Laktasi

5. Implant/Susuk

1.

2. Kondom 6.1UD / Spiral
3. Pil KB 7. Steril

4. KB suntik

5. Implant / Susuk

Laktasi)

Metode KB yg cocok untuk

ibu nifas, Syaratnya :

- menyusui bayi secara eksklusif setelah
melahirkan (hanya AS! secara penuh,
teratur, dan sesering mungkin)

- belum haid

- efektif hanya sampai 6 bulan

Keuntungai

o Efektif bila digunakan dg
benar

* Tidak mengganggu ASI

* Murah & mudah didapat

* Mencegah penyakit menular
seksual

Keterbatasan:

o Efektivitas tidak terlalu tinggi

« Agak mengganggu hubungan seksual

« Bisa terjadi alergi bahan dasar kondom

" PILKB
v Efektif bila digunakan dengan benar
v Tidak mengganggu hubungan seksual
¥ Harus diminum setiap hari
Terdapat 2 macam:
1. PIL KOMBINASI (Berisi 2 hormor
yaitu esterogen dan Progesteron)
- TIDAK untuk ibu menyusui
- Contoh microgynon, mercilon, diane,
yasmin, dil
2. MINI PIL (Berisi 1 hormon yaitu
Pr/ggmeron)

P

~ {9‘) - Tidak mengganggu ASl,
% COCOK untuk ibu menyusui
X - Dapat terjadi gangguan haid
(siklus haid memendek/
memanjang, tidak haid.
perdarahan bercak).
- Contoh sexcluton, microlut, dil

v Efektivitas tinggi. efek sasmping sedikit
¥ Tidak mengganggu hubungan seksual
Terdapat 2 macam :
. Suntikan 1 Bulan
- Mengandung esterogen dan progesteron
- Mengganggu produksi AS|
- Harus datang setiap 1 bulan.
untuk suntik
. Suntikan 3 bulan
- Mengandung progesteron saja
- Tidak mengganggu produksi ASI

~

Harus datang setiap 3 bulan untuk sun
\ Dapat terjadi gangguan haid )




