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BAB II 

TINJAUAN PUSTAKA 

 

A. Post Partum  

1. Pengertian Masa Nifas 

Masa nlifas (puerperium) adalah masa dimulai setelah kelahiranl 

plasenlta danl blerakhir ketika alat kanldunlg kemblali seperti keadaan l semula 

seblelum hamil, yanlg blerlanlgsunlg selama 6 minlggu atau leblih kuranlg 40 hari 

(Fitri, 2017). 

Secara etimologi, puer blerarti blayi danl parous adalah melahirkanl. Jadi 

puerperium adalah masa setelah melahirkanl blayi danl b liasa diseblut juga 

denlganl denlganl masa pulih kemblali, denlganl maksud keadaanl pulihnlya alat 

reproduksi seperti seblelum hamil (Anldinla Vita Susanlto, 2022: 7). 

Masa nlifas merupakanl masa dimulai setelah plasenlta lahir danl blerakhir 

ketika alat-alat kanldunlganl kemblali seperti keadaanl seblelum hamil. 

BLerlanlgsun lg selama kira kira 6 minlggu atau 42 hari, nlamunl secara 

keseluruhanl akanl pulih dalam waktu 3 blulanl (Anlggrainli, dalam Anla Sulisnlanli 

et al, 2022). 

Masa nlifas adalah janlgka waktu 6 minlggu yanlg dimulai setelah 

melahirkanl blayi sampai pemulihanl kemblali organl-organ l reproduksi seperti 

seblelum hamil (BLoblak, Lowdermilk anld Jenlsenl dalam Kasmiati, 2023: 2) 

Dari bleblerapa definlisi tenltanlg masa nlifas terseblut, dapat disimpulkanl 

blahwa masa nlifas inli blerlanlgsunlg selama kuranlg leblih 6 minlggu, dimulai 
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sejak setelah persalinlanl selesai danl blerakhir saat organl reproduksi kemblali 

seperti seblelum hamil. 

2. Tujuan Asuhan Masa Nifas  

Asuhanl atau pelayan lanl masa nlifas memiliki tujuanl unltuk 

menlinlgkatkanl derajat kesehatanl iblu danl blayi. Adapunl tujuanl umum danl 

khusus dari asuhanl pada masa n lifas  seblagai b lerikut : (Wulanl Wijaya et al, 

2023:1-2) 

a. Menljaga kesehatanl iblu danl blayin lya blaik fisik maupunl pisikologis dimanla 

dalam asuhanl pada masa inli peranlanl keluarga sanlgat penltinlg. 

b. Denlganl pemblerianl nlutrisi, dukunlganl psikologi maka kesehatan l iblu danl 

blayi selalu terjaga. 

c. Melaksanlakanl skrinlinlg yanlg komprehenlsif (menlyeluruh) dimanla blidanl 

harus melakukan l manlajemenl asuhanl keblidanlanl pada iblu masa nlifas secara 

sistematis yaitu mulai penlgkajianl, inlterpretasi data danl anlalisa masalah, 

perenlcanlaanl, penlatalaksanlaanl danl evaluasi. Sehinlgga denlganl asuhanl 

keblidanlanl masa nlifas danl menlyusui dapat menldeteksi secara dinli penlyulit 

maupunl komplikasi yanlg terjadi pada iblu danl blayi. 

d. Melakukanl rujukanl secara amanl danl tepat waktu blila terjadi penlyulit atau 

komplikasi pada iblu danl blayinlya, ke fasilitas pelayanlanl rujukan l. 

e. Memblerikanl penldidikanl kesehatanl tenltanlg perawatanl kesehatan l nlifas danl 

menlyusui, keblutuhanl nlutrisi, perenlcanlaanl penlgaturanl jarak kelahiranl, 

menlyusui, pemblerianl imunlisasi kepada blayinlya, perawatanl blayi sehat 

serta memblerikanl pelayanlanl keluarga blerenlcanla, sesuai denlganl pilihanl 

iblu. 
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3. Tahapan Masa Nifas 

Post partum diblagi menljadi 3 tahap seblagai blerikut inli : (Anldinla vita 

susanlto, 2022 : 17) 

a. Puerperium dinli, yaitu kepulihanl dimanla iblu telah diperblolehkanl blerdiri 

danl blerjalanl-jalan l. 

b. Puerperium inltermedial, yaitu kepulihanl menlyeluruh alat genlitalia yanlg 

lamanlya 6-8 minlggu. 

c. Remote puerperium, yaitu waktu yanlg diperlukan l unltuk pulih kemblali danl 

sehat sempurnla b laik selama hamil atau sempurnla blerminlggu-minlggu, 

blerblulanl-b lulanl atau tahunlanl. 

4. Perubahan Fisiologi Masa Nifas 

a. Perublahanl Sistem Reproduksi 

Setelah blersalinl tubluh iblu menlgalami perublahanl, rahim menlgecil, 

serviks menlutup, vaginla kemblali pada ukuranl nlormal danl payudara 

menlgeluarkanl asi. Perublahanl pada sistem reproduksi secara keseluruhanl 

diseblut proses inlvolusi. Inlvolusi adalah perublahanl yanlg merupakan l proses 

kemblalinlya alat kanldunlganl atau uterus danl jalanl lahir setelah blayi 

dilahirkanl hinlgga men lcapai keadaanl seperti seblelum hamil. Organl dalam 

sistem reproduksi yanlg menlgalami perublahanl yaitu :  

1) Uterus  

Menlurut Marmi (2012 : 85) Inlvolusi uterus atau penlgerutanl 

uterus merupakanl suatu proses dimanla uterus kemblali ke konldisi 

seblelum hamil denlganl bloblot hanlya 60 gram. Dalam keadaanl nlormal, 

uterus menlcapai ukuranl blesar pada masa seblelum hamil sampai 

denlganl kuran lg 4 minlggu, blerat uterus setelah kelahiranl kuran lg leblih 
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1 kg seblagai akiblat inlvolusi. Satu minlggu setelah melahirkanl bleratnlya 

menljadi kuranlg leblih 500 gram, pada akhir minlggu kedua setelah 

persalinlanl menljadi kuranlg leblih 300 gram, setelah itu menljadi 100 

gram atau kuranlg (Sulfan lti dkk 2021:25). 

Tinlggi funldus uteri danl blerat uterus menlurut masa inlvolusi 

terlihat pada tablel blerikut :  

Tabel 2.1 

Perubahan Tinggi Fundus Uteri (Baston and Hall, 2011) 

 

Involusi 

Uteri 

 

Tinggi Fundus 

Uteri (TFU) 

 

Berat 

Uterus 

 

Diameter 

Uterus 

Plasenlta lahir Setinlggi pusat 1000 gram 12,5 cm 

1 minlggu Pertenlgahanl 

pusat danl 

simpisis 

500 gram 7,5 cm 

2 minlggu Tidak terabla 350 gram 5 cm 

6 minlggu NLormal 60 gram 2,5 cm 

 

2) Perublahanl Pada Serviks  

Segera setelah blerakhirnlya kala II, serviks menljadi sanlgat lemblek, 

kenldur, dan l terkulasi. Serviks terseblut blisa melepuh danl lecet, 

terutama diblagianl anlterior. Serviks akan l terlihat padat yanlg 

menlcerminlkan l vaskularisasinlya yanlg tinlggi, lublanlg serviks, lamblat 

launl menlgecil, bleblerapa hari setelah persalinlanl diri retak karen la 

roblekanl dalam persalinlanl. Ronlgga leher serviks blagianl luar akanl 

memblenltuk seperti keadaanl seblelum hamil pada saat empat minlggu 

post partum (Sitti 2009) 
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Serviks setelah persalinlanl, blenltuk serviks agak menlganlga seperti 

coronlg blerwarnla kehitamanl, setelah blayi lahir, tanlganl masih blisa 

masuk kedalam ronlgga rahim setelah 2 jam dapat dilalui oleh 2-3 jari 

danl setelah 7 hari hanlya dapat dilalui 1 jari (Kasmiati, 2023: 10) 

3) Lochea 

Lochea adalah ekskresi cairanl rahim selama masa nlifas 

mempunlyai reaksi blasa/alkalis yanlg dapat membluat organlisme 

blerkemblan lg leblih cepat. Lochea mempunlyai blau amis (anlyir), 

meskipunl tidak terlalu menlyenlgat danl volumenlya blerbleda pada setiap 

wanlita. Lochea juga menlgalami perublahanl karenla proses inlvolusi 

(Sulfanlti et al 2021:26). 

Lochea adalah cairanl secret yan lg blerasal dari cavum uteri danl 

vaginla selama masa nlifas, lochea terblagi menljadi : (Fitrianli : 2021) 

a) Lochea Rublra (cruenlta)  

Lochea inli munlcul pada hari 1 sampai hari ke 3 masa 

postpartum. Lochea inli b lerwarnla merah karenla b lerisi darah segar 

danl sisa-sisa selaput ketublanl, sel-sel desidua, vernliks, caseosa, 

lanlugo, danl mekonlium selama 2 hari pascapersalinlanl. 

b) Lochea sanlguinlolenlta 

BLerwarnla merah kunlinlg blerisi darah danl lenldir yanlg keluar 

pada hari ke 3 sampai tiga hari postpartum. 

c) Lochea serosa  

Lochea inli dimulai denlganl versi yanlg leblih pucat dari lochea 

rublra. Lochea inli blerblenltuk serum danl blerwarnla merah jamblu 

kemudianl menljadi kunlinlg. Cairanl tidak blerwarnla merah jamblu 
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kemudianl menljadi kunlinlg. Cairanl tidak blerdarah lagi pada hari ke 

7 sampai hari ke 14 pascapersalinlan l.  

d) Lochea albla  

Lochea inli imulai dari hari ke 14 kemudianl masuk lama makinl 

sedikit hinlgga sama sekali blerhenlti sampai satu atau dua minlggu  

blerikutnlya. BLenltuknlya seperti cairanl putih blerblenltuk krim serta 

terdiri atas leukosit danl sel-sel desidua.  

Lochea mempunlyai blau yanlg khas,tidak seperti blau 

menlstruasi. BLau inli leblih terasa tercium pada lochia serosa, blau inli 

juga akanl semakinl leb lih keras jika blercampur denlganl kerinlgat danl 

harus cermat membledakanlnlya denlganl blau blusuk yanlg 

menlanldakanl adan lya inlfeksi.  

4) Perublahanl Pada Vulva, Vaginla danl Perinleum 

Vulva danl vaginla men lgalami penlekanlanl serta pereganlganl 

yanlg sanlgat blesar selama proses melahirkanl blayi, danl dalam bleblerapa 

hari pertama sesudah proses terseblut, kedua organl inli tetap blerada 

dalam keadaanl kenldur. Setelah 3 minlggu vulva danl vaginla kemblali 

kepada keadaanl tidak hamil danl rugae dalam vaginla secara bleran lgsur-

anlgsur akanl munlcul kemblali semenltara lablia menljadi leblih menlonljol 

(Sufianlti et al, 2021:27). 

Segera setelah melahirkanl, perinleum juga menljadi kenldur 

karenla seblelumnlya terjadi pereganlganl oleh tekanlanl kepala blayi yanlg 

blergerak maju. Pada posnlatal hari ke 5, perinleum sudah menldapatkan l 

kemblali seblagianl blesar tonlusnlya sekalipunl tetap leblih kenldor dari 

pada keadaanl seblelum melahirkanl (Sufianlti et al, 2021:28). 
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Ukuranl vaginla akanl selalu leblih blesar diblanldinlgkanl keadaanl 

data seblelum persalinlanl pertama. Meskipunl demikianl, latihanl otot 

perinleum dapat menlgemblalikanl tonlus terseut danl dapat 

menlgenlcanlgkanl vaginla hinlgga tinlgkat tertenltu. Hal inli dapat 

dilakukanl pada akhir puerperium denlgan l latihanl harianl (Marmi, 2012: 

91) 

b. Perublahanl Sistem Perkemihanl  

Henldaknlya bluan lg air kecil dapat dilakukanl senldiri secepatnlya. 

Kadanlg-kadanlg puerperium menlgalami sulit bluanlg air kecil, karenla 

spinlgter uretra ditekanl oleh kepala janlinl danl spasme oleh ritasi muskulus 

sphinlgter anli selama persalinlanl, juga oleh karenla adanlya edema kanldunlg 

kemih yanlg terjadi selama persalinlanl. Kadanlg-kadanlg edem dari 

trigonlium menlimblulkanl blstruksi ari retra sehinlgga serinlg erjadi retenlsio 

urinle. Kan ldunlg kemih dalam puerperium sanlgat kuranlg senlsitive danl 

kapasitasnlya blertamblah, sehinlgga kanldunlg kemih penluh atau sesudah 

bluanlg air kecil masih tertinlggal urinle residual (nlormal +15co). sisa urinle 

danl trauma pada kanldunlg kenlcinlg waktu persalinlanl memudahkanl 

terjadinlya inlfeksi. Dilatasi reter danl pyelum nlormal kemblali dalam waktu 

2 minlggu. Urinle bliasanlya blerleblihanl (poliurie) anltara hari kedua danl 

kelima, hal inli diseblarkanl karenla keleb lihanl cairanl seblagai akiblat retenlsi 

air dalam kehamilanl danl sekaran lg dikeluarkanl. Kadanlg-adanlg hematur 

akiblat proses katalitik inlvolusi. Acetonlurinle terutama setelah partus yanlg 

sulit danl lama yanlg diseblablkanl pemecahanl karblohidrat yanlg blanlyak, 

karenla kegiatanl otot-otot rahim danlk arenla kelaparanl. Prosteinlurinle akiblat 

dari autolysis sel-sel otot (Amblarwati, 2010: 81). 
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c. Perublahanl Tanlda-Tanlda Vital  

Menlurut Anldinla Vita Susanlto (2022: 126-127) yanlg blerublah pada 

tanlda-tanlda vital dianltaranlya :  

1) Suhu 

Dalam 24 jam postpartum suhu  akanl nlaik sekitar 37,5'C-38 °C 

yanlg merupakanl pen lgaruh dari proses persalinlanl dimanla iblu 

kehilanlganl b lanlyak cairan l danl kelelahanl. Hari ke-3 suhu akanl nlaik lagi 

karenla proses pemblenltukanl AS|, payudara menljadi blenlgkak, 

blerwarnla merah. Penlinlgkatanl suhu bliasa juga diseblablkanl karen la 

inlfeksi pada enldometrium mastitis, inlfeksi tractus urogenlitalis. Kita 

harus mewaspadai blila suhu leblih dari 38 °C dalam 2 hari blerturut-

turut pada 10 hari pertama post partum danl suhu harus terus 

dioblservasi minlimal 4 kali sehari. 

2) NLadi  

Denlyut nladi nlormal pada oranlg dewasa blerkisar 60-80 kali 

permenlit. Setelah persalinlanl denlyut nladi men ljadi leblih cepat. Denlyut 

nladi yanlg cepat (>100x/menlit) bliasa diseblablkanl karenla inlfeksi atau 

perdarahanl post partum yanlg tertunlda. 

3) Pernlapasanl 

Pernlapasanl selalu terkait denlganl konldisi suhu danl denlyut nladi. 

Apablila nladi danl suhu tidak nlormal, pernlapasanl juga akanl 

menlgikutinlya, kecuali pada konldisi gan lgguanl saluranl pernlapasanl. 

Umumnlya, respirasi cenlderunlg lamblat atau nlormal karen la iblu dalam 

konldisi pemulihanl. BLila respirasi cepat >30 per menlit munlgkinl diikuti 

oleh tanlda-tanlda shock. 
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4) Tekanlanl Darah 

Tekanlanl darah relatif renldah karenla ada proses kehilanlgan l darah 

karenla persalinlanl. Tekanlanl darah yanlg tinlggi menlginldikasikan l 

adanlya preeklamsi post partum. BLiasanlya, tekanlanl darah nlormal yaitu 

<140/90 mmHg. NLamunl, dapat menlgalami penlinlgkatanl dari pra 

persalinlanl pada 1-3 hari post partum. Setelah persalinlanl seblagianl 

blesar wanlita menlgalami penlinlgkatanl tekanlanlanl darah semenltara 

waktu. Keadaanl inli akan l kemblali nlormal selama bleblerapa hari. BLila 

tekanlanl darah menljadi renldah menlunljukkanl adanlya perdarahanl 

postpartum. Seblaliknlya, blila tekanlanl darah tinlggi, merupakanl 

petunljuk kemunlgkinlan l adanlya preeklamsi yanlg blisa timblul pada masa 

nlifas, tetapi hal seperti itu jaranlg terjadi.  

5. Kebutuhan Fisik Masa Nifas 

Menlurut Wulanl Wijaya et al, (2023: 96-98) Keblutuhanl dasar yanlg 

diblutuhkanl pada masa n lifas dianltaranlya seblagai blerikut: 

a. NLutrisi danl Cairanl  

Diet dalam masa nlifas perlu menldapat perhatian l yanlg serius. Diet harus 

cukup kalori, blergizi tinlggi, menlganldunlg tinlggi proteinl. Denlganl nlutrisi 

yanlg blaik akanl mempercepat proses penlyembluhanl danl pemulihanl 

kesehatanl, yanlg tenltunlya mempenlgaruhi produksi ASI. Keb lutuhanl iblu 

dalam masa nlifas, dapat terpenluhi denlganl: 

1) Menlgkon lsumsi tamblahanl kalori 500 tiap hari. 

2) Diet blerimblanlg unltuk menldapatkan l karb lohidrat, proteinl, minleral danl 

vitaminl yanlg cukup. 

3) Minlum sedikitnlya 3 liter tiap hari. 
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4) Konlsumsi zat blesi selama 40 hari pasca persalinlanl. 

5) Konlsumsi kapsul vitaminl A 200.000 UI. 

b. Moblilisasi 

Moblilisasi dilakukanl blertahap, variasi blerganltunlg pada komplikasi 

persalinlanl, nlifas danl status kesehatanl iblu. Pada iblu denlganl persalinlanl 

nlormal moblilisasi dapat dilakukanl setelah 2 jam postpartum. Ib lu denlganl 

persalinlanl SC atau menldapatkanl anlastesi, dapat melakukanl moblilisasi 

denlganl mirinlg kanlanl kiri di atas tempat tidur setelah 12 jam, duduk, 

blanlgunl danl turunl dari tempat tidur setelah 24-48 jam postpartum. 

Pemulihanl pascapersalinlanl akanl leblih cepat pada iblu yanlg melakukanl 

moblilisasi denlganl blenlar danl tepat. 

c. Eliminlasi  

1) BLuanlg Air Kecil (BLAK) 

Terkadanlg iblu nlifas men lgalami sulit BLAK karenla spinlgter uretra 

tertekanl oleh kepala janlinl danl spasme oleh iritasi muskullo spinlgter an li 

selama persalinlanl, juga kerenla adan lya oedema kanldunlg kemih yanlg 

terjadi selama persalinlanl. Dikatakanl nlormal apab lila BLAK dalam waktu 

< 6 jam postpartum. Jika dalam 8 jam blelum blerkemih atau blerkemih 

kuranlg dari 100 cc, maka dilakukanl kateterisasi. 

2) BLuanlg Air BLesar (BLABL) 

BLABL seharusnlya dilakukanl 3-4 hari post partum. BLila masih sulit 

BLABL danl terjadi oblstipasi diblerikanl oblat ranlgsanlganl per oral atau per 

rektal. Jika masih blelum blisa dapat dilakukanl klisma. 
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d. Pesonlal Hygienle 

Masa postpartum menljadikanl iblu sanlgat ren ltanl terhadap inlfeksi. 

Keblersihanl diri sanlgat penltinlg dalam menlcegah inlfeksi. Tidak hanlya 

keblersihanl diri, keblersihanl pakaianl, tempat tidur danl linlgkunlganl harus 

diperhatikanl. BLerikut personlal hygienle yanlg perlu dilakukanl, yaitu: 

1) Cuci tanlganl denlganl sablunl danl air seblelum danl sesudah memblersihkanl 

genlitalia. 

2) Teknlik memblersihkanl genlitalia yanlg tepat, dari daerah sekitar vulva 

terleblih dahulu, dari depanl keblelakanlg kemudian l memblersihkanl sekitar 

anlus. 

3) Memblersihkanl vulva setiap kali selesai BLAK/BLABL. 

4) Menlgganlti pemblalut setiap 6 jam atau setidaknlya 2 kali sehari.  

5) Menlghinldari menlyen ltuh daerah luka episiotomi/laserasi 

e. Istirahat  

Istirahat yan lg cukup memiliki penlgaruh blesar dalam ketercapaian l 

pemulihanl konldisi kesehatanl danl produksi ASI. Hal-hal yanlg dapat 

dilakukanl dalam memenluhi keblutuhanl istirahat masa nlifas, yaitu: 

1) Istirahat yanlg cukup unltuk menlghinldari kelelahanl. 

2) Menlgerjakanl kegiatanl rumah tanlgga secara perlahanl. 

3) Istirahat sianlg selagi blayi tidur. 

4) Meliblatkanl keluarga dalam merawat blayi danl menlgerjakanl pekerjaanl 

rumah. 

Tidak terpenluhinlya keblutuhanl istirahat dapat blerdampak pada: 

menlguranlgi produksi ASI, memperlamblat proses inlvolusi danl 

menlyeblablkanl depresi postpartum. 
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f. Seksual  

Secara fisik amanl unltuk memulai hublunlganl suami istri setelah darah 

merah blerhenlti, dapat memasukkanl 2 jari ke dalam vaginla tanlpa rasa nlyeri. 

6. Perubahan Psikologis Masa Nifas 

Pada primipara, menljadi oranlgtua merupakanl penlgalamanl tersenldiri danl 

dapat menlimblulkanl stress apablila tidak ditanlganli denlganl segera. Perublahanl 

peranl dari wan lita bliasa menljadi seoranlg iblu memerlukanl adaptasi sehinlgga 

iblu dapat melakukanl peranlnlya denlganl blaik. Perublahanl hormonlal yanlg sanlgat 

cepat setelah proses melahirkanl juga ikut memenlgaruhi keadaanl emosi danl 

proses adaptasi iblu pada masa nlifas. Menlurut Dewi Maritalia (2012: 31-32) 

blerikut inli adalah tahapanl yanlg akanl dilalui iblu selama nlifas :  

a. Fase Takinlg Inl  

Merupakan l fase keterganltunlganl yanlg blerlanlgsunlg dari hari pertama 

sampai hari ke dua setelah melahirkan l. Iblu terfokus pada dirinlya senldiri 

sehinlgga cenlderunlg pasif terhadap linlgkunlganlnlya. Ketidaknlyamanlan l 

yanlg dialami iblu leblih diseblablkanl karenla proses persalinlanl yanlg blaru saja 

dilaluinlya. Rasa mules, nlyeri pada jalanl lahir, kuranlg tidur atau kelelahanl, 

merupakanl hal yanlg serinlg dikeluhkanl iblu. Pada fase inli, keblutuhanl 

istirahat, asupanl nlutrisi danl komunlikasi yanlg blaik harus dapat terpenluhi. 

BLila keblutuhanl terseblut tidak terpenluhi, iblu dapat menlgalami ganlgguan l 

psikologis blerupa : kekecewaanl pada blayinlya, ketidaknlyamanlanl seblagai 

akiblat perublahanl fisik yanlg dialami, rasa blersalah karenla blelum blisa 

menlyusui blayinlya danl kritikanl suami atau keluarga tenltanlg perawatanl 

blayinlya. 

 



21 
 

 

b. Fase Takinlg Hold  

Merupakan l fase yanlg blerlanlgsunlg anltara 3-10 hari setelah melahirkanl. 

Iblu merasa khawatir akanl ketidakmampuanl danl rasa tanlggunlg jawabl 

dalam perawatanl blayinlya. Perasaanl iblu leblih senlsitif sehinlgga mudah 

tersinlggunlg. Hal yan lg perlu diperhatikanl adalah komunlikasi yan lg blaik, 

dukunlganl danl pemblerianl penlyuluhanl atau penldidikanl kesehatanl tenltanlg 

perawatanl diri danl blayinlya. Penluhi keblutuhanl iblu tenltanlg cara perawatanl 

blayi, cara men lyusui yanlg blaik danl blenlar, cara perawatan l luka jalanl lahir, 

moblilisasi postpartum, senlam nlifas, nlutrisi, istirahat, keblersihanl diri danl 

lainl-lainl.  

c. Fase Lettinlg Go 

Merupakan l fase menlerima tanlggunlgjawabl akanl peranl blarunlya seblagai 

seoranlg iblu. Fase inli blerlanlgsunlg 10 hari setelah melahirkanl. Iblu sudah 

mulai menlyesuaikanl diri denlganl keterganltunlganl blayinlya danl siap menljadi 

pelinldunlg b lagi blayinlya. Perawatanl diri iblu terhadap diri danl blayinlya 

semakinl menlinlgkat. Rasa percaya diri iblu akanl peranl b larunlya mulai 

tumbluh, leblih manldiri dalam memenluhi keb lutuhanl diri danl blayinlya. 

Dukunlganl suami danl keluarga dapat memblanltu iblu unltuk menlinlgkatkanl 

rasa percaya diri dalam merawat b layinlya. Keblutuhanl akan l istirahat danl 

nlutrisi yanlg cukup masih sanlgat diperlukanl iblu unltuk menljaga konldisi 

fisiknlya. 
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7. Komplikasi Pada Masa Nifas 

Komplikasi pada masa post partum, Menlurut prawirohardjo (2014) : 

a. Inlfeksi post partum  

Inlfeksi pada postpartum melalui traktus genletalis setelah persalinlanl 

38°C atau leblih yanlg terjadi anltara hari 2-10 post partum danl diukur 

peroral sedikitnlya 4 kali sehari diseblut seblagai mordiblitas puerperalis, 

kenlaïkanl suhu tubluh yanlg terjadi didalam masa nlifas, dianlggap seblagai 

Inlfeksi nlifas, jika tidak diketemukanl seblab l-seblabl ekstragenlital. 

b. Tromblofleblilitis 

Peluasanl inlfeksi nlifas yanlg palinlg serinlg ialah perluasanl atau inlvasi 

mikroorganlisme pathogenl yan lg menlgikuti aliranl darah disepan ljanlg venla 

danl cablanlg-cablan lgnlya sehinlgga terjadi thromblofleblilitis. 

c. Metritis 

Metritis adalah inlfeksi uterus setelah persalinlanl yanlg merupakanl salah 

satu penlyeblabl kematianl iblu terblesar. BLila penlgoblatanl terlamblat atau 

kuranlg adekuat yanlg dapat menljadi ablses pelvic, peritonlitis, syok septic, 

thromblosis venla yanlg didalam, embloli pulmonlal, inlfeksi pelvic yanlg 

menlahunl, dispareunlia, penlyumblatanl tubla danl inlfertilitas. 

d. Inlfeksi Luka Perinleum Danl Luka Abldominlal 

Diseblablkanl oleh keadaanl yan lg kuranlg blersih danl tinldakanl 

penlcegahanl inlfeksi yanlg kuranlg blaik. 
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8. Perawatan Masa Nifas 

Perawatan l adalah proses pemenluhanl keblutuhanl dasar manlusia 

(BLiologis, psikologis, sosial, danl spritual) dalam renltanl sakit sampai denlganl 

sehat (NLugroho, 2014). Perinleum adalah blagianl anltara kedua blelah blagianl 

kedua paha yanlg diblatasi oleh vulva danl anlus (NLurrezki,2014).  

Perawatan l perinleum adalah pemenluhanl keblutuhanl unltuk 

menlyemb luhkanl daerah anltara paha yanlg diblatasi vulva danl an lus pada iblu. 

Perawatan l luka perinleum sanlgatlah penltinlg karenla luka blekas jahitanl inli dapat 

menljadi pinltu masuk kumanl yanlg menlimblulkanl inlfeksi, iblu menljadi demam, 

luka blasah danl jahitanl terbluka, blahkanl ada yanlg menlgeluarkanl blau blusuk dari 

jalanl lahir. Perawatan l luka inli dimulai segera munlgkinl setelah 2 jam dari 

persalinlanl nlormal (Ruminli, 2020). 

 

B. Perawatan Luka Perineum 

1. Penlgertianl Perawatanl Luka Perinleum  

Perawatan l perinleum adalah pemenluhanl keblutuhanl unltuk menlyehatkanl 

daerah anltara paha yanlg diblatasi vulva danl anlus pada iblu. Perawatanl luka 

perinleum sanlgatlah penltinlg karenla luka blekas jahitanl inli dapat menljadi pinltu 

masuk kumanl yanlg menlimblulkanl inlfeksi, iblu menljadi demam, luka blasah danl 

jahitanl terbluka, blahkanl ada yanlg menlgeluarkanl blau blusuk dari jalanl lahir, 

perawatanl luka inli dimulai segera munlgkinl setelah 2 jam dari persalin lanl 

nlormal (Ruminli, 2020) 
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2. Tujuanl Perawatanl Luka Perinleum 

Tujuanl dari perawatan l luka perinleum adalah unltuk mempercepat proses 

penlyembluhanl luka perinleum danl menlcegah terjadinlya inlfeksi pada saluranl 

reproduksi, saluranl kenlcinlg serta menlcegah komplikasi inlfeksi jalanl lahir.  

3. BLenltuk Luka Perinleum  

Roblekanl atau luka perinleum terjadi pada hampir semua perasalinlanl 

pertama danl tak jaranlg juga pada persalinlanl blerikutnlya. Roblekanl perinleum 

umumnlya terjadi di garis tenlgah danl b lisa menljadi luas apablila kepala janlinl 

lahir terlalu cepat, sudut arkus publis leblih kecil dari pada bliasanlya, kepala 

janlinl melewati pinltu panlggul blawah denlganl ukuranl leblih blesar dari pada 

circumferenlce subloccipitoblregmatic, terletak anltara vuva danl anlus, danl 

panljanlgnlya kira-kira 4 cm (Prawirohardjo dalam Fatimah, 2019).  

Roblekanl pada perinleum inli dapat terjadi denlganl cara tidak disenlgaja 

(Rupture) atau denlganl disenlgaja (Episiotomy) seblagai blerikut :  

a) Rupture 

Rupture adalah luka pada perinleum yanlg diakiblatkanl oleh rusaknlya 

jarinlganl secara alamiah karenla proses desakanl kepala janlinl atau blahu pada 

proses persalinlanl. BLanlyak rupture bliasanlya tidak teratur sehinlgga jarinlganl 

yanlg roblek sulit dilakukanl penljahitanl.  

b) Episiotomi  

Episiotomi adalah suatu tinldakanl inlsisi bledah yanlg dilakukanl pada 

perinleum unltuk memudahkanl kelahiranl pada blagianl presenltase janlinl, 

praktik inli harus diblatasi sesuai denlganl keblutuhanl klinlik (BLastonl Hellenl 

et al, 2016) 
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4. Penlyembluhanl Luka Perinleum 

Komplikasi yanlg serinlg dialami dalam persalinlanl yaitu Laserasi 

perinleum. Laserasi perinleum adalah roblekanl jarinlganl anltara pemblukaanl 

vagianl danl rektum. Luka jahitanl perinleum blisa diseblablkanl oleh rusaknlya 

jarinlganl secara alamiah karenla proses desakanl kepala janlinl atau blahu pada 

saat proses persalinlan l maupunl tinldakanl episiotomi (Rukiyah dalam Wahyu 

Fuji Harianli, 2021). 

Pada persalinlanl nlormal denlganl tinldakanl episiotomi pasti akanl terasa 

nlyeri, blahkanl ada yanlg menlgalami pemblenlgkakanl. Proses penlyembluhanl 

sempurnla luka episiotomi bliasanlya blerlan lgsunlg 3-6 blulan l, meski lukanlya 

senldiri sudah kerinlg setelah 1-2 minlggu. Proses penlyembluhanl roblekanl 

perinleum terganltunlg pada luka perinleum (keparahanl atau luasnlya daerah yanlg 

teluka) danl hublunlganl denlganl nlutrisi serta perawatanl ruptur (Depkes RI dalam 

Wahyu Fuji Harianli, 2021). 

BLanlyak faktor yanlg mempenlgaruhi penlyembluhanl luka perinleum 

dianltaranlya moblilisasi dinli, vulvahygienle, luas luka, umur, vaskularisasi, 

stressor danl juga nlutrisi. Luka dikatakanl sembluh jika dalam waktu 1 minlggu 

konldisi luka kerinlg, menlutup danl tidak ada tan lda-tanlda inlfeksi (Mochtar 

dalam Wahyu Fuji Harianli, 2021). 

 BLerikut adalah tahap penlyembluhanl luka yaitu :  

1) Inlflamasi/Peradanlganl (24 jam pertama - 48 jam)  

Proses inlflamasi blerlanlgsunlg dari awal rupture sampai 24 jam 

pertama danl maksimal 48 jam. Selama proses inlflamasi terjadi bleblerapa 

peristiwa fisiologis yanlg blerlanlgsunlg, yaitu :  
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a. Hemostasis  

Pemblekuanl darah menlyeblablkanl vasokonlstriksi semenltara 

pembluluh darah di area luka danl menlghenltikanl penldarahanl denlganl 

menlcegah tromblosit (tromblosit) menlggumpal menljadi serat fiblrinl. 

Menlgikuti pemblenltukanl serat fiblrinl, gumpalanl darah pecah danl migrasi 

sel ke ruanlg kulit yanlg terluka dipercepat denlganl melanljutkanl proses 

fiblrinlolisis. Vasokonlstriksi hanlya blerfunlgsi seblagai mekanlisme 

pemblekuanl  semenltara; setelah itu, oblat vasodilator digunlakanl. 

b. Eritema danl pan las (Rublor danl Kalor)  

Histaminl yanlg dilepaskanl oleh sel mast danl mediator tamblahanl 

akanl menlginlduksi pembluluh darah di sekitar lokasi cedera unltuk 

meleblar ketika jarinlganl yanlg rusak blereaksi terhadapn lya. Daerah 

cedera tumbluh leblih merah danl leblih hanlgat karenla penlinlgkatanl aliranl 

darah vasodilatasi. 

c. NLyeri  

Kerusakanl jarinlganl akiblat cedera akanl blerdampak pada ujunlg 

saraf bleblas, menlyeblablkanlnlya melepaskanl blahanl kimia pereda nlyeri 

termasuk prostaglanldinl, serotonlinl, danl lainlnlya. Otak akan l menlerima 

mediator nlyeri inli danl menlgartikanlnlya seblagai perasaanl n lyeri. 

d. Edema (Tumor) danl penlurunlanl funlgsi jarinlganl (Funlctio Laesa)  

Aliranl darah ke area yanlg terluka dikomblinlasikanl denlganl 

penlinlgkatanl permeablilitas kapiler akanl menlginlduksi cairanl dari 

inltravaskular unltuk memasuki inlterstitium, menlciptakanl edema lokal 

danl menlguranlgi funlgsi senldi atau jarinlganl di sekitarnlya, melumpuhkan l 

atau memblatasi pergerakanl area yanlg terluka. 
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e. Destruktif  

Pada area cedera akanl memicu agenl kemotaktik memasukkanl 

leukosit polimorfonluklear (polimorf) danl makrofag dari kapiler. Funlgsi 

dari polimorf danl makrofag adalah memblersihkanl jarinlganl mati 

(devitalisasi) danl blakteri serta fiblrinl yanlg blerleblihanl. Sel terseblut juga 

menlstimulasi selfiblrobllast unltuk menlyinltesis kolagenl danl 

menlghasilkanl factor-faktor dalam pemblen ltukanl pembluluh darah atau 

kapiler blaru yanlg diseblut anlgiogenlesis pada tahapanl proses 

penlyembluhanl luka selanljutnlya. 

2) Proliferasi (3-5 hari)  

Tahapanl inli blerlanlgsunlg dari 3 sampai 5 hari. Fase proliferasi adalah 

fase pen lyembluhanl luka yan lg ditanldai oleh sinltesis kolagenl. Sinltesis 

kolagenl dimulai dalam 24 jam setelah cidera danl akanl menlcapai 

punlcaknlya pada hari ke 5 sampai hari ke 7, kemudianl akanl blerkuranlg 

secara perlahanl-lahanl. Kolagenl disekresi oleh fiblrobllas seblagai 

tropokolagenl imatur yan lg menlgalami hidroksilasi (terganltunlg vitaminl C) 

unltuk menlghasilkanl polimer yanlg stab lil. Proses fiblroplasia yaitu 

penlgganltianl parenlkrim yanlg tidak dapat bleregenlerasi denlgan l jarinlganl 

ikat.  

Pada fase proliferasi, serat-serat diblenltuk danl dihanlcurkanl kemblali 

unltuk penlyesuaianl diri denlganl teganlganl pada luka yan lg cenlderunlg 

menlgerut, sehinlgga menlyeblablkanl tarikanl pada tepi luka. Fiblrobllast danl 

sel enldotel vascular mulai blerproliferasi denlganl waktu 3-5 hari terblenltuk 

jarinlganl granlulasi yanlg merupakanl tanlda dari penlyembluhanl. Jarinlganl 

granlulasi blerwarnla kemerahan l denlganl permukaanl yanlg blerblenljol halus. 
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BLenltuk akhir dari jarinlganl granlulasi adalah suatu parut yanlg terdiri dari 

Fiblrobllast blerblenltuk spinldel, kolagenl yan lg teblal, fragmenl jarinlganl 

elastik, matriks ekstraseluler serta pembluluh darah yanlg relatif sedikit danl 

tidak kelihatanl aktif. 

3) Maturasi (5 hari sampai blerblulanl-b lulanl)  

Pada tahap inli, terjadi proses pematanlganl yanlg meliblatkanl penlyerapanl 

kemblali jarinlganl ekstra, penlyusutanl gravitasi, danl akhirnlya pemblenltukanl 

kemblali jarinlganl yanlg blaru diproduksi.. Pada tahap inli, blisa blerlanlgsunlg 

selama blerblulanl-b lulanl, dianlggap blerakhir ketika semua tanlda peradanlganl  

hilanlg. Apa punl yanlg menljadi tidak nlormal selama proses penlyembluhanl  

tubluh blerusaha menlormalkanlnlya. Kolagenl blerleblih diserap, sel-sel yanlg  

blelum matanlg blerkemblanlg, kapiler blaru menlutup danl diserap kemblali, 

sel-sel edema danl inlflamasi diserap, danl jarinlganl yanlg tersisa blerkonltraksi 

sesuai denlganl tinlgkat pereganlganl yanlg sudah ada (Wijaya, 2018). 

5. Waktu Perawatan Perineum  

Menlurut Riza Savita et al (2022: 59-60) waktu perawatanl luka perinleum 

adalah seblagai blerikut :  

a. Pada saat manldi  

Iblu n lifas harus melepas pemblalut seblelum manldi, karenla cairanl yanlg 

diserap pemblalut setelah dibluka terkonltaminlasi kumanl. Selainl itu, 

pemblalut wanlita harus diganlti dan l perinleum harus diblersihkanl. 

b. Setelah bluanlg air kecil 

Setelah kenlcinlg konltaminlasi urinle terjadi di rektum saat bluanlg air 

kecil, menlyeblablkanl tumbluhnlya kumanl diperinleum, denlganl demikianl 

perinleum harus diblersihkanl.  
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c. Setelah bluanlg air b lesar 

Saat bluanlg air blesar, keblersihanl diperlukanl unltuk menlcegah 

konltaminlasi dari kotoranl disekitar anlus, oleh karenla posisi anlus yanlg 

blerada di dekat perinleum maka memerlukanl pemblersihanl yanlg 

komprehenlsif. 

6. Asuhan Perawatan Luka Perineum  

Perawatan l luka perinleum blertujuanl un ltuk menlcegah terjadinlya inlfeksi 

sehublunlganl denlganl penlyembluhanl luka jarinlganl atau luka dari episiotomi 

(Oktaria Safitri, 2021). Perawatanl luka pada perinleum (vulva hygien le) penltinlg 

dilakukanl unltuk mempertahanlkanl keblersihanl perinleum, menlcegah keputihanl 

yanlg blerblau danl gatal, mempertahanlkanl nlormalitas Ph vaginla, serta 

menlcegah terjadinlya inlfeksi post partum. Perawatanl luka perinleum dapat 

dilakukanl denlganl cara menlcuci daerah genlitalia denlganl air danl sablunl setiap 

kali BLAK/BLABL yan lg dimulai denlganl menlcuci blagianl depanl, blaru kemudianl 

daerah anlus. Seblelum danl sesudahnlya iblu dianljurkanl unltuk menlcuci tanlganl. 

Pemblalut henldaknlya diganlti minlimal 2 kali sehari. BLila pemblalut yanlg 

dipakai iblu blukanl pemblalut hablis pakai, pemblalut dapat dipakai kemblali 

denlganl dicuci, dijemur diblawah sinlar matahari dan l disetrika (Sari et al, 2015). 

Perawatan l luka perinleum sanlgat penltinlg unltuk menlcegah inlfeksi danl 

mempercepat penlyembluhanl, terutama setelah persalinlanl nlormal denlganl 

episiotomi atau roblekanl perinleum. BLerikut adalah lanlgkah-lanlgkah perawatanl 

luka perinleum:   

a) Menljaga Keblersihan l Luka 

BLersihkanl area perinleum denlganl air b lersih setelah bluanlg air kecil atau 

blesar. Gunlakanl air menlgalir atau semprotan l blotol (perinleal spray) unltuk 
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memblersihkanl area luka tanlpa gesekanl. Kerinlgkanl denlganl cara menlepuk 

lemblut menlggunlakanl hanlduk blersih atau tisu, janlganl digosok.   

b) Menlggun lakanl Pemblalut yanlg BLersih 

Ganlti pemblalut setiap 2-4 jam sekali atau leblih serinlg jika blanlyak 

perdarahanl. Pilih pemblalut yanlg tidak menlganldunlg pewanlgi unltuk 

menlcegah iritasi.  

c) Menlguranlgi NLyeri danl Pemblenlgkakanl 

Kompres dinlginl atau kanltonlg es yan lg diblunlgkus kainl blisa diterapkan l 

selama 10-20 men lit unltuk menlguranlgi blenlgkak danl nlyeri. Duduk di air 

hanlgat (sitz blath) selama 10-15 menlit bleblerapa kali sehari unltuk 

memblanltu penlyembluhan l.   

d) Menlghinldari Tekanlanl BLerleblih 

Menlgon lsumsi makanlanl denlganl tinlggi serat dalam diet danl cukup 

minlum air unltuk menlcegah semblelit. Hinldari menlgejanl terlalu keras.  

e) Konlsumsi Makanlanl BLergizi 

Perblanlyak proteinl (telur, ikanl, daginlg tanlpa lemak) danl vitaminl C 

(jeruk, tomat) unltuk mempercepat penlyembluhanl. Minlum air putih yanlg 

cukup unltuk menljaga hidrasi tubluh.   

f) Memanltau Tanlda Inlfeksi  

Hublunlgi tenlaga medis jika terjadi: Kemerahanl, blenlgkak, atau nlyeri 

yanlg semakinl membluruk. Luka menlgeluarkanl n lanlah atau blerblau tidak 

sedap. Demam atau menlggigil.   

BLeblerapa perawatanl diatas merupakanl perawatanl luka perinleum yan lg 

dapat dilakukanl unltuk menlcegeah terjadinlya inlfeksi pada luka danl 

mempercepat proses pemulihanl luka perinleum pada iblu post partum. Salah 
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satu perawatan l luka perinleum yanlg dapat mempercepat proses pemulihanl 

adalah melakukan l latihanl senlam kegel. Hal inli didasarkanl oleh pen lelitianl 

yanlg relevan l dari BLoblak (2015), menlunljukkanl blahwa senlam kegel inli 

merupakanl moblolisasi yanlg efektif dilakukanl unltuk mempercepat proses 

penlyembluhanl luka perinleum pada iblu nlifas, serta unltuk memperblaiki sirkulasi 

darah, memperblaiki sikap tubluh, memperblaiki otot pelvis/dasar panlggul 

seoranlg perempuanl.   

7. Skala REEDA 

Hal terpenltinlg setelah penljahitanl laserasi perinleum adalah monlitorinlg 

penlyembluhanl luka melalui pemeriksaanl perinleum pada masa post partum. 

Davidsonl pada tahunl 1974 memperkenlalkanl REEDA (rednless, edema, 

ecchymosis, discharge anld approximationl) seblagai alat blan ltu unltuk menlilai 

penlyemblukanl luka perinleum denlganl system skor.  

REEDA menlggunlakanl kertas perekat disposablle (disposablle paper 

tapes) denlganl panljanlg 4 cm yanlg ditanldai 0,25 cm setiap blagianlnlya. Saat iblu 

posisi mirinlg kiri atau kanlanl (sims positionl) disposablle paper tapes 

ditempatkanl tegak lurus (perpenldicular) terhadap garis luka perinleum 

sehinlgga ukuran l senltimeter dapat menlanldai luka (Davidsonl, 1974). Penlilaianl 

system REEDA meliputi: 

a. Rednless, tampak kemerahanl pada daerah penljahitanl. 

b. Edema, adalah adanlya cairanl dalam jumlah blesar yanlg ab lnlormal di ruanlg 

jarinlganl inltraseluler tubluh, menlunljukkanl jumlah yanlg n lyata dalam 

jarinlganl sublcutis, edema dapat terblatas yanlg diseblablkanl oleh ob lstruksi 

venla atau saluranl limfatik atau oleh penlinlgkatanl permeablilitas vascular. 
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c. Ecchymosis adalah blercak perdarahanl yanlg kecil, leblih blesar dari petekie 

(blinltik merah keunlguanl kecil danl blulat sempurnla menlonljol), pada kulit 

perinleum memblenltuk blercak bliru atau unlgu yanlg rata, blulat atau tidak 

bleraturanl. 

d. Discharge adalah adanlya ekskresi atau penlgeluaranl dari daerah yan lg luka 

perinleum. 

e. Approximationl adalah kedekatanl jarinlganl yanlg dijahit. 

REEDA tool, alat inli unltuk menlgkaji rednless, edema, ecchymosis 

(purplish patch of bllood flow), discharge anld approximationl (closed of 

skinl edge) yanlg blerhublunlganl denlganl trauma perinleum setelah persalinlanl. 

REEDA menlilai lima komponlenl proses penlyembluhanl danl trauma 

perinleum setiap inldividu. Sistem skorinlg Davidsonl dijelaskanl pada tablel 

blerikut. 
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Tabel 2.2 Sistem Skoring Davidson 

 

NLilai 

 

Rednless 

(Kemerahanl)  

 

Edem 

(Pemblenlgkakanl) 

 

Ecchymosis 

(BLercak 

perdarahanl) 

 

Discharge 

(Penlgeluaranl) 

 

Approximationl 

(Penlyatuanl 

luka) 

0 Tidak ada Tidak ada  Tidak ada  Tidak ada  Tertutup 

 

1 Kuranlg dari 

0,25 cm 

pada kedua 

sisi laserasi  

Pada perinleum, 

<1 cm dari 

leserasi  

Kuranlg dari 

0,25 cm 

pada kedua 

sisi atau 

0,25 pada 

satu sisi 

Serum  Jarak kulit 3 

mm atau 

kuranlg 

2 Kuranlg dari 

0,5 cm pada 

kedua sisi 

laserasi  

Pada perinleum 

danl atau vulva, 

anltara 1-2 cm 

dari laserasi  

0,25- 1 cm 

pada kedua 

sisi atau 

0,5-2 cm 
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kedua sisi 

laserasi  

Pada perinleum 

danl atau vulva, 

>2 cm dari 

laserasi  

>1 cm pada 

kedua sis 
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pada satu 

sisi 

BLerdarah 

purulenlt 

Terdapat jarak 

anltara kulit, 

lemak 

sublcutanl danl 

fascia 
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8. Teknik Penyembuhan Luka Perineum Dengan Senam Kegel  

a. Penlgertianl Senlam Kegel  

Senlam kegel merupakanl senlam unltuk menlguatkanl otot panlggul, 

senlam inli blisa dilakukanl segera setelah melahirkanl unltuk mempercepat 

penlyembluhanl danl pemulihanl. Otot panlggul adalah otot yanlg melekat pada 

tulanlg-tulanlg panlggul seperti ayunlanl danl b lerperanl menlggerakkanl organl- 

organl dalam pan lggul yaitu rahim, kanltonlg kemih, danl usus (Kurnliati 

dalam NLurizki Anlif Putri, 2021). 

Latihan l otot dasar panlggul pertama kali diperkenlalkanl oleh Arnlold 

Kegel pada tahunl 1950. Arnlold Kegel menlyatakanl blahwa latihanl otot 

dasar panlggul yanlg dilakukanl segera setelah persalinlanl dapat memblanltu 

dalam menlcegah terdinlya prolaps organl panlggul danl memblanltu 

pemulihanl setelah menljalanli operasi. Sejak saat itu, latihanl otot dasar 

panlggul telah digunlakanl unltuk menlanlgan li stress inlkonltinlenlsia urinle, 

prolaps organl panlggul, nlyeri panlggul danl ganlgguanl defekasi. Latihanl otot 

dasar panlggul leblih dikenlal denlganl istilah Kegel exercise atau senlam kegel 

(Ety NLurhayati, 2016).  

b. Manlfaat Senlam Kegel  

Senlam kegel mempunlyai blerb lagai macam manlfaat anltara lainl 

membluatanl jahitanl leblih merapat, mempercepat penlyembluhanl luka 

perinleum, meredakanl hemoroid, menlinlgkatkanl penlgen ldalianl atas urinl 

(Liliek Pratiwi, 2020). 

Menlurut wulanldari dan l hanldayanli (2011), senlam kegel mempunlyai 

bleblerapa manlfaat anltara lainl membluat jahitanl leblih merapat, 

mempercepat penlyembluhanl, meredakanl hemoroid, menlinlgkatkanl 
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penlgenldalianl atas urinl. hal senlanlada juga disampaikanl proverawati 

(2012), blahawa senlam kegel blermanlfaat unltuk mempercepat 

penlyembluhanl luka di perinleum. Manlfaat senlam kegel menlurut maryunlanli 

& sukaryati dalam Hilda Yanli Karo-karo (2022) adalah: 

1) Merapatkanl vaginla sesudah proses persalinlanl nlormal. 

2) Mempercepat pemulihanl vaginla sesudah episiotomi (gunltinlg vaginla 

ketika melahirkanl). pasalnlya, senlam kegel dapat menlinlgkatkanl 

sirkulasi darah yanlg fasih ke lokasi vaginla. darah yanlg blerisi oksigenl 

danl sekianl blanlyak nlutrisi sanlgat diblutuhkanl unltuk meregenlerasi 

pelblagai sel danl jarinlganl vaginla yanlg merasakanl kerusakanl dampak 

episiotomi. 

3) Memblanltu menlanlggulanlgi wasir (ambleienl), khususnlya setelah 

menlcetuskanl lewat vaginla. inli lanltaranl kegel dapat melanlcarkanl 

peredaranl darah menlgarah ke dublur danl vaginla. 

4) Menlgenlcanlgkanl vaginla yanlg telah menlgenldur, conltohnlya pada ketika 

wanlita menlginljak usia menlopause. manlfaat inli dapat memblanltu 

mewujudkanl performa seksual yan lg leblih memuaskanl. 

5) Memblanltu menlan lggulanlgi gejala-gejala prolaps organl pan lggul. prolaps 

organl panlggul yaitu situasi saat otot danl ligamenl yanlg menlopanlg 

organl-organl di lokasi panlggul melemah. hal inli diperlihatkanl dalam 

sebluah riset oleh para blerpenlgalamanl dari nlorwegia tahunl 2012. 

penlelitianl inli dimuat dalam journlal of urology. blila senlam kegel 

dilakukanl secara teratur maka dapat dirasakan l manlfaatnlya. unltuk hasil 

terblaik, senlam kegel perlu dilakukanl secara konlstanl setiap hari. 
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c. Patofisiologi Danl Mekanlisme Senlam Kegel Dalam Penlyembluhanl Luka 

Perinleum  

Penleltianl Anltinli ( 2016) efektivitas senlam kegel terhadap waktu 

penlyembluhanl luka perinleum pada iblu post partum nlormal. Rata-rata lama 

waktu penlyembluhan l luka perinleum pada kelompok moblilisasi denlganl 

rata-rata jumlah hari adalah 7 hari, denlganl blatas minlimal 4 hari danl 

maksimal 9 hari. Menlurut penldapat penleliti responlden l yanlg tidak 

melakukanl senlam kegel, hanlya seblagianl kecil saja yanlg pen lyembluhanlnlya 

cepat yaitu dari 15 oranlg seblanlyak 3 (20%) oranlg, blerdasarkanl hasil yanlg 

diperoleh dari penlelitianl maka diasumsikanl blahwa senlam kegel dapat 

mempercepat penlyembluhanl luka. 

Gerakanl-gerakanl otot (otot publococcygeal) pada senlam kegel blerupa 

gerakan l penlgerutanl danl peregan lganl. Efek dari gerakanl otot terseblut anltara 

lainl melanlcarkanl sirlukasi darah danl oksigenl ke dalam otot danl jarinlgan l 

di sekitar, seperti perinleum. Manlfaat dari oksigenl yanlg lanlcar terseblut 

maka luka yanlg terdapat diperinleum akanl cepat sembluh karenla efek dari 

oksigenlasi yaitu menlinlgkatkanl ketersediaanl oksigenl danl nlutrisi unltuk 

penlyembluhanl luka (Ward, Fitri, dkk 2019).  

Senlam kegel dapat menlinlgkatkan l sirlukasi darah keblagianl vaginla. 

Darah yanlg menlganldunlg blanlyak oksigen l danl nlutrisi diblutuhkanl unltuk 

meregenlerasi sel danl jarinlganl vaginla yanlg menlgalami kerusakanl akiblat 

episiotomy pada perinleum (Karo Karo et al, 2022). 

Mekanlisme senlam kegel dalam memblanltu mempercepat proses 

penlyembluhanl luka perinleum (Afra Syadza et al, 2024) :  
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1) Saat senlam kegel dilakuka, otot-otot dasar panlggul (termasuk 

publococcygeus) blerkonltraksi danl relaksasi secara ritmis. 

2) Gerakanl inli kemudianl meranlgsan lg vasodilatasi (peleblaranl 

pembluluh darah kecil) di sekitar perinleum. 

3) Hal inli kemudianl menlgakiblatkanl aliran l darah menlinlgkat, dan l 

memblawa leblih blanlyak oksigenl, sel darah putih, danl n lutrisi ke 

jarinlganl yanlg rusak. 

4) Adapunl efeknlya yaitu proses regen lerasi sel menljadi leblih cepat, 

sehinlgga luka perinleum leblih cepat sembluh. 

d. Teknlik Penlyembluhanl Luka Perinluem Denlganl Sen lam Kegel  

NLyeri perinleum merupakanl nlyeri yanlg diakiblatkanl oleh roblekanl yanlg 

terjadi pada perinleum, vaginla, serviks, atau uterus dapat terjadi secara 

sponltanl maupunl akiblat tinldakanl manlipulatif pada pertolonlganl persalinla 

(Prawirohardjo, 2010). NLyeri perinleum seb lagai manlifestasi dari luka blekas 

penljahitanl yanlg dirasakanl pasienl akiblat ruptur perinleum pada kala 

penlgeluaranl. Roblekanl perinleum terjadi pada hampir semua persalinlanl 

pervaginlam b laik itu roblekanl yanlg disenlgaja den lganl episiotomi maupunl 

roblekanl secara sponltanl akiblat dari persalinlanl, roblekanl perinleum ada yanlg 

perlu tinldakanl pen ljahitanl ada yanlg tidak perlu, dari blekas jahitan l luka 

perinleum pasti menlimblulkanl rasa nlyeri, rasa nlyeri inli akiblat terputusnlya 

jarinlganl syaraf danl jarinlganl otot (Chapmanl, 2011). 

Salah satu penlgoblatanl nlonl farmakologis yanlg efektif dalam 

penlyembluhanl luka perinleum yaitu denlganl melakukanl latihanl senlam 

kegel. Senlam kegel adalah senlam unltuk menlguatkanl otot dasar panlggul 

menljelanlg persalinlanl, tujuanlnlya unltuk menlguatkanl otot – otot dasar 
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panlggul, memblanltu menlcegah masalah inltenlkonltenlsia urinle, serta dapat 

melenlturkanl jarinlganl perinleum seblagai jalanl lahir blayi. Prosedur senlam 

kegel dapat diinlgat danl dilakukanl blersama aktifitas yanlg blerkaitanl denlganl 

kegiatanl iblu sehari – hari. Seperti saat duduk dikamar manldi setelah 

blerkemih danl inli adalah posisi relaks un ltuk konltraksi otot terseblut, serta 

pada saat iblu inlginl tidur danl dalam keadaanl apapunl. Senlam kegel juga 

dapat melenlturkanl jarinlganl perinleum iblu unltuk menlyamblut persalinlanl 

(Proverawati dalam Wahyu Puji Harianl ,2021). 

Disampaikanl juga pada penlelitianl NLovelia J P et al (2023) menlgatakanl 

blahwa melakukan l senlam kegel yanlg cukup serinlg dapat menlinlgkatkanl 

sirkulasi pada perinleum, selainl itu juga blisa unltuk mempercepat 

penlyembluhanl danl menlguranlgi pemblenlgkakanl pada area luka. Selainl itu 

Juga dapat memblan ltu menlgemblalikanl kekuatanl danl tonlus otot pada dasar 

panlggul. 

Adapunl lanlgkah-lanlgkah senlam kegel yanlg dapat dian ljurkanl/ 

dijelaskanl oleh blidanl/perawat unltuk iblu nlifas adalah seblagai blerikut 

(Maryunlan li, 2009:165): 

a. Anljurkanl iblu unltuk melakukanl senlam kegel inli kapanl saja danl dimanla 

saja 

b. Jelaskanl pada iblu blahwa tidak akan l ada oranlg yanlg tahu atau melihat 

blila iblu sedanlg melakukanlnlya 

c. Anljurkanl pada iblu blahwa blisa melakukanl sampai 100 kali dalam sehar 

d. Jelaskanl pada iblu unltuk menlgon ltraksikanl otot-otot panlggul, iblu 

dianljurkanl unltuk : 
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1) Memblayanlgkan l blahwa iblu sedanlg bluanlg air kecil danl kemudianl 

tibla-tibla menlahan lnlnlya ditenlgah-tenlgah 

2) Atau memblayanlgkanl blahwa dasar panlggul merupakanl elevator; 

dimanla secara perlahanl iblu menljalanlkanlnlya sampai lanltai 2, 

kemudianl kelanltai 3 dan l seterusnlya, danl kemudianl blalik turunl 

secara perlahanl. 

e. Anljurkanl iblu unltuk menlggunlakanl visualisasi dan l blerkonltraksi pada 

otot, anlgkat dan l tarik masuk, tekanl danl tahanl, kemudianl secara 

perlahanl turun lkanl dan l lepaskanl. 

Menlurut kurnliati et al (2014), cara melakukanl senlam kegel yaitu 

lakukanl gerakanl seperti menlahanl bluanlg air kecil, tahanl kon ltraksi 6 detik, 

lepaskanl, ulanlgi bleb lerapa kali selama 20 menlit setiap hari, dilakukanl 3x 

sehari selama 7 hari blerturut-turut. latihanl kegel dapat dilakukanl denlganl 

posisi duduk maupunl blerblarinlg. lanlgkah-lanlgkah latihanl kegel seblagai 

blerikut (u.s. nlationlal liblrary of medicinle). 

 

Gambar 2.1 Otot Panggul (u.s national Library of medicine) 
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Otot panlggul denlganl cara menlghenltikanl aliranl air senli ditenlgah- 

tenlgah. 

1. Seblelum melakukanl latihanl kegel, penltinlg unltuk menlemukanl otot 

panlggul. inli adalah otot yanlg memblenltuk dasar dari panlggul dasar. cara 

palinlg umum un ltuk menlemukanlnlya adalah denlgan l menlcobla 

menlghenltikanl aliranl air senli ditenlgah-tenlgah. cara menlgenlcanlgkanl inli 

adalah gerakan l dasar dari kegel. 

2. BLiarkanl otot-otot terseb lut lepas danl lanljutkanl aliranl air senli danl iblu post 

partum akanl menldapatkanl rasa yanlg leblih blaik ketika otot kegel sudah 

dirasakanl.  

Pastikanl kanldunlg kemih iblu kosonlg seblelum memulai latihanl kegel 

hal inli penltinlg, karen la iblu tidak inlginl melakukanl kegel denlganl kan ldunlg 

kemih penluh atau setenlgah penluh, atau iblu dapat merasakanl sakit ketika 

melakukanl kegel, juga bleblerapa keblocoranl/bleser 

 

Gambar 2.2 Konsentrasi Untuk Mengencangkan Otot Dasar Panggul 
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1. Iblu harus fokus pada latihanl inli, karenla itu iblu harus menlghinldari 

mereganlgkanl otot lainlnlya, seperti panltat, paha atau perut, unltuk hasil 

terblaik. 

2. Unltuk memblanltu iblu blerkonlsenltrasi danl gerakanl efisienl, pastikanl iblu 

menlgamblil nlafas danl danl menlgeluarkanlnlya disaat melakukanl setiap 

lanlgkah dari latihanl kegel. Inli akanl memblenltu iblu rileks danl 

memaksimalkanl latihanl dasar pan lggul. 

3. Satu cara unltuk menljaga otot iblu rileks adalah menlaruh satu tanlganl 

pada perut unltuk memastikanl perut iblu rileks. 

4. Jika punlggunlg atau perut iblu sedikit sakit setelah menlyelesaikanl satu 

set latihanl kegel, maka inli adalah inldikasi iblu tidak melakukanlnlya 

denlganl blen lar. 

Gambar 2.3 Posisi Nyaman Senam Kegel Ambil Posisi Yang 

Nyaman 
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1. Iblu dapat melakukanl latihanl kegel denlganl duduk dikursi atau blerblarinlg 

dilanltai. 

2. Pastikanl otot panlta danl perut iblu rileks. 

3. Jika iblu blerblarinlg, maka iblu harus blerblarinlg rata pada punlggunlg 

denlganl blerada di sampinlg dan l lutut keatas danl menlyatu. 

4. Juga jaga kepala di blawah unltuk menlghinldari leher menljadi teganlg. 

 

Gambar 2.4 Melakukan Latihan Kegel Tekan Otot 

Panggul Dasar 

Iblu dapat memulai denlganl menlekanl otot dasar panlggul selama 2-5 detik, 

lemaskanl otot dasar panlggul idealnlya, iblu harus selalu membleri jeda pada 

tekanlanl otot panlggul dasar selama 10 detik seblelum menlgulanlgi latihanl inli. 

Inli memblerikanl otot panlggul dasar cukup waktu unltuk rileks danl menlghinldari 

teganlg. Hitunlg sampai sepuluh seblelum memulai penlgulanlganl blerikutnlya. 
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Gambar 2.5 Melakukan Latihan Kegel Dengan Berbaring 

Setiap sesi latihanl Kegel tidak memakanl waktu lama, maka iblu dapat 

memblagi waktu unltuk memasukkanl latihanl Kegel ke dalam rutinlitas harianl 

rutinl iblu, danl terus melakukanlnlya 3-4 kali sehari.  

 

Gambar 2.6 Latihan Kegel ke Dalam Rutinitas Kesibukan Ibu 

Hal terblaik tenltanlg latihanl kegel adalah iblu dapat melakukanlnlya samblil 

duduk atau sekadar b lersanltai di sofa setelah seharianl blekerja tanlpa ada yanlg 

menlyadarinlya. Latihanl kegel dapat dilakukanl kapanl saja danl di manla saja 

(Hilda Yanli Karo Karo et al, (2022). 
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C. Konsep Manajemen Kebidanan  

1. Penlgertianl  

Menlurut Dewi Maritalia (2012: 112-113) manlajemenl keb lidanlanl adalah 

proses pemecahanl masalah yan lg digunlakanl seblagai metode unltuk 

menlgorganlisasikanl pikiranl danl tinldakanl blerdasarkanl teori ilmiah, pen lemuanl-

penlemuanl, keterampilanl dalam ranlgkaianl tahapanl logis un ltuk penlgamblilanl 

keputusanl yanlg blerfokus pada klienl.  

Manlajemenl keblidanlanl menlurut Helenl Varnley (1997) adalah metode kerja 

profesi denlganl menlggunlakanl lan lgkah-lan lgkah pemecahanl masalah sehinlgga 

merupakanl alur kerja dari penlgorganlisasianl pemikiranl danl lanlgkah-lanlgkah 

dalam suatu urutanl yanlg logis yanlg menlgunltunlgkanl blaik blagi pasienl maupunl 

blidanl  (NLita Tri Wahyunli, 2023: 65) 

 

Proses manlajemenl keblidanlanl menlcakup pemblerianl layan lanl yanlg lenlgkap 

danl menlyeluruh kepada klienl. Lanlgkah-lanlgkah danl tahapanl disusunl secara 

sistematis unltuk menlgumpulkanl data, memblerikanl layanlanl yanlg akurat sesuai 

denlganl keblutuhanl yanlg dilakukanl secara tepat, efektif, danl efisienl, serta 

melakukanl evaluasi terhadap semua tinldakanl yanlg telah dilakukanl (Dewi 

Maritalia, 2012: 112-113) 

2. Lan lgkah Manlajemenl Keblidanlanl 

Proses manlajemenl keblidanlanl inli ditulis oleh Varnley blerdasarkanl proses 

manlajemenl keblidanlanl menlurut Americanl College Of NLurse Midwife. Semua 

tahapanl dari manlajemenl keblidanlanl inli didokumenltasikanl seblagai b lenltuk 

tanlggunlg jawab l danl tanlggunlg gugat blidanl terhadap pelayanlanl yanlg telah 
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dilakukanl danl juga unltuk keperluanl lainl seperti referenlsi danl penlelitianl (Dewi 

Maritalia, 2012: 112-113) 

Menlurut Varnley dalam Dewi Maritalia (2012) Proses penlatalaksanlaanl 

terdiri dari 7 lanlgkah blerurutanl, yanlg secara periodik disempurnlakanl. Proses 

penlatalaksanlaan l inli dimulai denlganl menlgumpulkanl data dasar danl blerakhir 

denlganl evaluasi. 7 lanlgkah terseblut adalah seblagai blerikut :  

a. Lan lgkah 1: Penlgumpulanl Data Dasar 

Lan lgkah pertama adalah menlgumpulkanl data dasar yanlg menlyeluruh 

unltuk menlgevaluasi iblu. Pada lanlgkah inli dilakukanl penlgkajianl riwayat 

pemeriksaanl fisik dan l pelvik sesuai inldikasi, data dasar yanlg diperlukanl 

adalah semua data yanlg blerasal dari sumbler inlformasi yanlg blerkaitanl 

denlganl konldisi iblu. 

b. Lan lgkah 2: Inlterpretasi Data Dasar 

Lan lgkah kedua dilakukanl idenltifikasi danl anlalisa yan lg blenlar terhadap 

diagnlosa atau masalah anl keblutuhanl klienl blerdasarkanl inlterpretasi yanlg 

blenlar atas data-data yanlg telah di kumpulkanl. Data dasar yanlg telah 

dikumpulkanl dikemblanlgkanl sehinlgga ditemukanl masalah yanlg munlcul 

atau diagnlosa yanlg spesifik. 

c. Lan lgkah 3: Menlgidenltifikasi Diagnlosa atau Masalah Potenlsial   

Lan lgkah ketiga menlgidenltifikasi masalah atau diagnlosa potenlsial 

blerdasarkanl masalah tau diagnlosis saat inli blerkenlaanl denlgan l tinldakanl 

anltisipasi, penlcegahanl jika memunlgkinlkanl, menlunlggu denlganl waspada 

penluh, danl persiapanl terhadap semua keadaanl yanlg munlgkinl munlcul. 

d. Lan lgkah 4: Menletapkanl Keblutuhanl Terhadap Tinldakanl Segera 
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Lan lgkah keempat menlcerminlkanl sifat kesinlamblunlganl proses 

pelaksanlaanl, yanlg tidak hanlya dilakukanl selama perawatanl primer atau 

kunljunlgan l prenlatal periodi, tetapi juga saat blidanl melakukanl perawatanl 

blerkelanljutan l blagi pasienl.  

e. Lan lgkah 5: Merenlcanlakanl Asuhanl yanlg Menlyeluruh 

Lan lgkah kelima menlgemblanlgkanl sebluah renlcanla keperawatanl yanlg 

menlyeluruh dari manlajemenl keblidan lanl. Lanlgkah inli merupakan l 

penlgemblanlganl masalah atau diagnlosis yanlg diidenltifikasi blaik pada saat 

inli maupunl yanlg dapat di anltisipasi serta perawatanl kesehatanl yanlg 

diblutuhkanl. 

f. Lan lgkah 6: Melaksanlakanl Asuhanl Yanlg Menlyeluruh  

Lan lgkah keenlam adalah melaksanlakanl renlcanla perawatanl secara 

menlyeluruh. Menlgarahkanl atau melaksanlakanl renlcanla asuhanl secara 

efisienl danl amanl. 

g. Lan lgkah 7: Menlgevaluasi 

Lan lgkah terakhir evaluasi merupakanl tinldakanl unltuk memeriksakan l 

apakah renlcanla perawatanl yanlg dilakukanl blen lar-blenlar telah menlcapai 

tujuanl yaitu memenluhi keblutuhanl iblu, seperti yanlg diidenltifikasi pada 

lanlgkah kedua tenltanlg masalah, diagnlosis, maupunl keblutuhanl perawatanl 

kesehatanl. 

BLerdasarkanl teori manlajemenl Varnley diatas, maka ketujuh lanlgkah 

terseblut memblenltuk suatu keranlgka. Unltuk leblih jelasnlya dapat dilihat 

blaganl 2.1 seblagai blerikut: 
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Bagan 2.1 

Kerangka Teori Manajemen Kebidanan 
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Evaluasi  
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3. Penerapan Manajemen Kebidanan Post Partum  

a. Lan lgkah 1 : Penlgumpulanl Data Dasar 

Penlgkajianl data dasar pada iblu nlifas diblagi menljadi 2, yaitu data 

subljektif danl data obljektif 

1) Data Subljektif 

a) Keluhanl Utama  

Masalah yan lg timblul dari masa post partum 2 hari adalah ASI tidak 

lanlcar keluar, kelelahanl danl nlyeri perinleum. 

b) Riwayat nlifas yanlg lalu P A H, masalah yanlg pernlah dialami saat 

nlifas seblelumnlya. 

c) Riwayat penlyakit yanlg sedanlg danl pernlah diderita seperti penlyakit 

janltunlg, TBLC, asma, DM, hipertnlsi, epilepsy, penlyakit kelaminl, 

penlyakit pada organl reproduksi wanlita, danl seblagainlya. 

2) Data Obljektif  

a) Keadaanl Umum Iblu  

Oblservasi tinlgkat enlergi danl keadaanl emosi iblu  

b) Tanlda-Tanlda Vital  

1) Tekanlanl darah :  <140/90 mmHg (Saifuddinl, 2009:94) 

2) Suhu : Penlinlgkatanl suhu 24 jam post partum adalah 37,5-38o 

celcius (Amblarwati, 2010: 84)  

3) NLadi 60-100 kali /menlit (Prawirohardjo, 2010: 148) 

4) Pernlafasanl : 16-24 kali/menlit  

c) Uterus  

Tinlggi funldus uteri yanlg nlorma pada iblu nlifas hari ke dua yaitu 2 

jari diblawah pusat (Marnli, 2012:85) 
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d) Lochea  

Penlgeluara lochea rublra, danl blau khas seperti darah menlstruasi 

(Amblarwati, 2010: 78) 

e) Perinleum  

Pada pemeriksaan l perinleum lihat perinleum iblu danl lihat 

laserasinlya apakah dalam keadaanl kerinlg, blasah danl apakah ada 

tanlda-tanlda inlfeksi. 

b. Lan lgkah II : Inlterpretasi Data Dasar  

1) Data Dasar : P A H post partum 2 hari. 

2) Masalah : Iblu merasa tidak nlyamanl danl nlyeri pada b lagianl luka     

perinleum. 

c. Lan lgkah III : Menlgidenltifikasi Diagnlosa atau Masalah Potenlsial  

Masalah potenlsial yanlg munlgkinl akanl terjadi pada masa nlifas adalah 

perdarahanl, inlfeksi luka perinleum, depresi post partum, danl post partum 

bllues. 

d. Lan lgkah IV : Idenltifikasi Keblutuhanl Tinldakanl Segera 

Menletapkanl keblutuhanl tinldakanl segera sesuai denlganl kemunlgkinlanl 

terjadinlya masalah potenlsial pada iblu sehinlgga dapat segera ditanlganli oleh 

blidanl atau denlgan l kolab lorasi anlggota tim kesehatanl lainl sesuai den lganl 

konldisi klienl. 

e. Lan lgkah V : Menlyusunl Renlcanla Asuhanl  

Menlurut Saleha (2009) renlcanla asuhan l yanlg diblerikanl yaitu :  

1) Lakukanl inlformed conlsenlt  

2) Oblservasi TTV, TFU, konltraksi uterus, penlgeluaranl lochea, luka 

perinleum danl penlgeluaranl ASI 
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3) Anljurkanl pada iblu perawatanl luka perinleum danl personlal hygienle 

4) Anljurkanl pada iblu agar menljaga keblersihanl vulva (genlitalia), yaitu 

menlcuci daerah vulv denlganl blersih setiap selesai BLAK danl BLABL 

5) Anljurkanl iblu unltuk menlgkonlsumsi makanlanl yanlg menlgan ldunlg gizi 

seimblanlg, terutama makanlanl yanlg blanlyak menlgan ldunlg serat seperti 

bluah danl sayur.  

6) BLeri an ltibliotic danl anlalgetik sesuai resep dokter (amoxilinl 

500mg/tabllet dosis 3x1, pervita 500mg/tab llet dosis 3x1) 

f. Lan lgkah VI : Pelaksanlaanl Asuhanl   

Pelaksanlaanl tinldakanl asuhanl dilakukanl blerdasarkanl renlcanla asuhanl yanlg 

telah dibluat seblelumnlya, sesuai denlganl keblutuhanl iblu. 
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Tabel 2.2 Jadwal Kunjungan Studi Kasus 

 

No. 

 

Waktu Kunjungan 

 

 

Rencana Asuhan 

 

1. Kunljunlganl Pertama 1. Lakukanl inlformed conlsenlt 

2. Jelaskanl kepada iblu hasil pemeriksaanl TTV  

3. Oblservasi tinlggi funldus, konltraksi uterus, 

penlgeluaranl lochea, luka perinleum danl 

penlgeluaranl ASI  

4. Anljurkanl iblu moblilisasi blertahap 

5. BLerikanl Penldidikanl Kesehatanl tenltanlg istirahat 

yanlg cukup  

6. Anljurkanl kepada iblu unltuk makanl-makan lanl 

yanlg blergizi  

7. Anljurkanl iblu unltuk menljaga keblersihanl diri 

terutama vulva hyginle danl membleri inlformasi 

kepada iblu tenltanlg perawatanl luka perinleum  

8. Jelaskanl cara pada iblu menlgenlai senlam kegel 

mulai dari penlgertianl, manlfaat hinlgga cara 

melakukanl senlam kegel unltuk menlguranlgi rasa 

nlyeri luka perinleum danl mempercepat proses 

penlyembluhanl  
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9. Anljurkanl pada iblu unltuk tidak melakukanl 

hublunlganl seksual selama 6 minlggu denlganl luka 

perinleum  

10. Jelaskanl pada iblu teknlik menlyusui yanlg blenlar 

11. Anljurkanl pada iblu unltuk terus meminlum oblat 

yanlg telah diblerikanl hinlgga hablis blaik oblat 

anlalgetic danl anltibliotic serta zat blesi yanlg telah 

diblerikanl 

12. Lakukanl penldokumenltasianl  

2. Kunljunlganl Kedua 1. Lakukanl inlformed conlsenlt  

2. Jelaskanl kepada iblu hasil pemeriksaanl TTV 

3.  Oblservasi tinlggi funldus uteri, konltraksi uterus, 

penlgeluaranl lochea, luka perinleum danl 

penlgeluaranl ASI  

4. Anljurkanl iblu moblilisasi blertahap 

5. BLerikanl Penldidikanl Kesehatanl tenltanlg istirahat 

yanlg cukup  

6. Anljurkanl kepada iblu unltuk menlgkonlsumsi 

makanlanl yanlg blergizi  

7. Anljurkanl iblu unltuk menljaga keblersihanl diri 

terutama vulva hyginle danl membleri inlformasi 

kepada iblu tenltanlg cara perawatanl luka 

perinleum  
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8. Menlgajarkanl iblu cara unltuk melakukanl senlam 

kegel unltuk menlgurasi rasa nlyeri danl 

mempercepat proses penlyembluhanl luka 

perinleum  

9. Anljurkanl iblu unltuk tidak melakukanl hublunlganl 

seksual selama 6 minlggu denlganl luka perinleum  

10. Jelaskanl pada iblu teknlik menlyusui yanlg blenlar  

11. Anljurkanl iblu unltuk meminlum hinlgga hablis oblat 

anlalgetic danl anltibliotic serta zat blesi yanlg telah 

diblerikanl  

12. Lakukanl penldokumenltasianl  

3. Kunljunlganl ketiga 1. Lakukanl inlformed conlsenlt  

2. Jelaskanl kepada iblu hasil pemeriksaanl TTV 

3.  Oblservasi tinlggi funldus uteri, konltraksi uterus, 

penlgeluaranl lochea, luka perinleum danl 

penlgeluaranl ASI   

4. BLerikanl Penldidikanl Kesehatanl tenltanlg istirahat 

yanlg cukup  

5. Anljurkanl pada iblu unltuk menlgkonlsumsi 

makanlanl yanlg blergizi  

6. Anljurkanl iblu unltuk menljaga keblersihanl diri 

terutama vulva hyginle danl inlformasikanl kepada 

iblu tenltanlg perawatanl luka perinleum  
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7. Menlgajarkanl danl menlyaranlkanl pada iblu unltuk 

melakukanl senlam kegel seserinlg munlgkinl unltuk 

menldapatkanl hasil yanlg maksimal danl 

mempercepat proses penlyembluhanl luka 

perinluem  

8. Anljarkanl pada iblu cara melakukanl perawatanl 

payudara 

9. Anljurkanl iblu unltuk meminlum hinlgga hablis oblat 

anlalgetic danl anltibliotic serta zat blesi yanlg telah 

diblerikanl  

10. Lakukanl penldokumenltasianl 

4. Kunljunlganl keempat 1. Lakukanl inlformed conlsenlt  

2. Jelaskanl pada iblu hasil pemeriksaanl TTV  

3. Oblservasi tinlggu funldus, penlgeluaranl lochea  

luka perinleum danl penlgeluaranl ASI 

4. BLerikanl Penldidikanl Kesehatanl tenltanlg istirahat 

yanlg cukup 

5. Anljurkanl iblu unltuk menlgkonlsumsi makanlanl 

yanlg blergizi  

6. Anljurkanl iblu unltuk menljaga keblersihanl diri 

terutama daerah perinleum denlganl vulva hygienle 

7. Jelaskanl kepada iblu tenltanlg perawatanl payudara  

8. Jelaskanl kemblali pada iblu cara melakukanl 

senlam kegel danl menlganljurkanl iblu unltuk leblih 
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serinlg melakukanl senlam kegel yaitu sekitar 10 

kali sehari unltuk mempercepat proses 

penlyembluhanl 

9. BLerikanl penljelasanl kepada iblu menlgenlai KBL 

10. Dokumenltasikanl asuhanl yanlg telah diblerikanl  

5. Kunljunlganl kelima 1. Lakukanl inlformed conlsenlt 

2. Jelaskanl pada iblu hasil pemeriksaanl 

3. Oblservasi tinlggi funldus, penlgeluaranl lochea, 

luka perinleum danl penlgeluaranl ASI  

4. BLerikanl Penldidikanl Kesehatanl tenltanlg istirahat 

yanlg cukup 

5. Anljurkanl kepada iblu unltuk menlgkonlsumsi 

makanlanl yanlg blergizi 

6. Anljurkanl iblu unltuk tetap menljaga keblersihanl 

diri terutama daerah perinleum denlganl vulva 

hygienle 

7. Jelaskanl pada iblu tenltanlg perawatanl payudara 

8. Menlgajak iblu unltuk kemblali melakukanl senlam 

kegel danl meminlta iblu unltuk melakukanlnlya 

leblih serinlg yaitu sekitar 10 kali sehari unltuk 

mempercepat proses penlyembluhanl luka 

perinleum 

9. Dokumenltasikanl asuhanl yanlg telah diblerikanl 
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6. Kunljunlganl keenlam 1. Lakukanl inlformed conlsenlt  

2. Jelaskanl iblu hasil pemeriksaanl  

3. Oblservasi tinlggi funldus, penlgeluarah lochea, 

luka perinleum danl penlgeluaranl ASI  

4. BLerikanl Penldidikanl Kesehatanl tenltanlg istirahat 

yanlg cukup  

5. Anljurkanl iblu unltuk menlgkonlsumsi makanlanl 

yanlg blergizi  

6. Anljurkanl iblu unltuk tetap menljaga keblersihanl 

diri terutama didaerah perinleum denlganl vulva 

hygienle 

7. BLerikanl penljelasanl kemblali pada iblu menlgen lai 

senlam kegel danl menlganljukanl iblu unltuk 

melakukanl senlam kegel seserinlg munlgkinl unltuk 

mempercepat proses penlyembluhanl luka 

perinleum danl men linlgkatkanl rasa nlyamanl iblu  

8. Dokumenltasikanl asuhanl yanlg telah diblerikanl 

 

g. Lan lgkah VII : Evaluasi  

Melakukanl evaluasi dari asuhanl keblidanlan l yanlg sudah diblerikanl 

apakah blenlar-blenlar telah terpenluhi sesuai denlganl keblutuhanl seblagaimanla 

telah diidenltifikasi dalam diagnlosa danl masalah. 
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4. Penatalaksanaan Asuhan Kebidanan Post Partum  

Seblelum melakukanl tinldakanl lakukanl inlformed conlsenlt terleblih dahulu, 

jelaskanl kepada iblu tinldakanl apa yanlg akanl dilakukanl, kemudianl lakukanl 

oblservasi keadaanl iblu denlganl memeriksa keadaanl umum, tanlda-tanlda vital, 

payudara, TFU danl konltraksi uterus, anlogenlital, danl pola eliminlasi. Setelah 

melakukanl pemeriksaanl bleritahu iblu keblutuhanl selama masa nlifas yanlg 

meliputi : moblilisasi dinli, ASI eksklusif, perawatanl blayi, perawatanl perinleum 

danl personlal hygienle, pola istirahat, pola makanl danl minlum, serta senlam 

nlifas. Jelaskanl pada iblu cara perawatanl perinleum yan lg blenlar, waktu 

perawatanl perinleum, danl ajarkanl iblu teknlik melakukanl senlam kegel danl 

jelaskanl blahwa senlam kegel dapat memblanltu mempercepat penlyembluhanl 

luka perinleum pada iblu. Kemudianl jelaskanl tanlda terjadinlya komplikasi pada 

masa nlifas yanlg meliputi : perdarahanl blerleblihanl, secret pervaginlam blerblau, 

demam, sesak, danl nlyeri perut blerat. Penlatalaksanlaanl inli dijelaskanl pada 

blaganl blerikut :  
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Bagan 2.2 

Alur Penatalaksanaan Asuhan Kebidanan Post Partum

 

 

 

 

 

 



59 
 

 

Jurnal Yang Terkait Dengan Efektivitas Senam Kegel Terhadap Penyembuhan 

Luka Perineum Pada Ibu Nifas  

Tabel 2.3 

No 
Judul/Penulis/ 

Tahun 
Tujuan 

Metode/Populasi/Sampel/Teknik 

Penelitian 
Hasil Telaah 

1. Senlam Kegel 

Penlgaruhnlya 

Terhadap 

Penlyembluhanl 

Luka Perinleum 

Pada Iblu NLifas  

Astri Yunlifitri, 

Devi Lestari, NLurul 

Aulia 

e-mail: 

@unlivblatam.ac.id 

Tahunl 2022 

 

 

 

 

 

Menlgetahui 

penlgaruh 

senlam kegel 

terhadap 

penlyembluha

nl luka 

perinleum 

pada iblu 

nlifas. 

Penlelitianl inli menlggunlakanl 

penldekatanl anlalisis kualitatif denlganl 

metode penlelitianl studi literatur atau 

kepustakaanl.  

Anlalisis penlelitianl inli blesifat deskriptif 

yaitu penljablaranl secara teratur data 

yanlg telah diperoleh, kemudianl 

diblerikanl penljelasanl sehinlgga dapat 

dipahami denlganl blaik oleh pemblaca.  

 

 

 

Hasil penlelitianl 

yanlg telah 

dilakukanl dapat 

disimpulkanl blahwa 

ada perbledaanl 

penlyembluhanl luka 

pada iblu post 

partum yanlg 

melakukanl senlam 

kegel denlganl yanlg 

tidak melakukanl 

senlam kegel. 

Dimanla pada iblu 

nlifas yanlg 

melakukanl senlam 

kegel proses 

penlyembluhanlnlya 

leblih blaik. Artinlya 

blahwa senlam kegel 

dapat mempercepat 

penlyembluhanl luka 

perinleum pada iblu 

post partum. 

 

2. Hublunlganl Senlam 

Kegel Denlganl 

Penlyembluhanl Luka 

Perinleum Pada Iblu 

NLifas 

Menlgetahui 

hublunlganl 

latihanl 

senlam kegel 

pada iblu 

Jenlis penlelitianl inli yaitu penlelitianl 

eksperimenl atau Quasi Eksperimenl 

denlganl penldekatanl Posttest Onlly 

Conltrol Group Designl. 

BLerdasarkanl hasil 

penlelitianl 

didapatkanl dari 9 

iblu nlifas kelompok 

perlakuanl  
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Anlis Sulala Tahunl 

2021 

nlifas unltuk 

mempercepa

t 

penlyembluha

nl luka 

perinleum. 

Denlganl variablel inldepenldenl yaitu 

Senlam Kegel danl variasi Depenldenl 

yaitu Penlyembluhanl Luka Perinleum. 

Studi penldahuluanl dilakukanl di PMBL 

Sri Puji U.W S.Tr.Kebl Sampanlg 

denlganl jumlah sampel 18 iblu nlifas. 

(melakukanl senlam 

kegel) danl 9 iblu 

nlifas kelompok 

konltrol (tidak 

melakukanl  

senlam kegel) 

didapatkanl setelah 

dilakukanl uji 

statistik 

menlggunlakanl 

Manlnl  

Whitnley Test 

didapatkanl nlilai 

Asymp.Sig=0,028 

denlganl demikianl 

maka  

didapatkanl 

Asymp.Sig leblih 

kecil dari α<0,05 

denlganl demikianl 

dapat  

disimpulkanl blahwa 

ada perbledaanl pada 

kelompok yanlg 

melakukanl senlam 

kegel  

danl yanlg tidak 

melakukanl senlam 

kegel. Rata-rata 

skor pada kelompok 

perlakuanl  

(melakukanl senlam 

kegel) yaitu 2,00 

sedanlgkanl rata-rata 

skor pada kelompok  
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conltrol (tidak 

melakukanl senlam 

kegel) yaitu 2,44. 

Sehinlgga dapat 

disimpulkanl blahwa 

ada penlgaruh 

melakukanl senlam 

kegel terhadap 

penlyembluhanl luka 

perinleum pada iblu 

nlifas. 

3. Penlgaruh Senlam 

Kegel Terhadap 

Penlyembluhanl Luka 

Pada Iblu Post 

Partum  

Eka Yulia Fitri, 

Aprinla, Setiawati  

Tahunl 2019 

Tujuanl 

Penlelitianl inli 

unltuk 

menlgetahui 

apakah 

terdapat 

penlgaruh 

danl 

perbledaanl 

terhadap iblu 

nlifas yanlg 

melakukanl 

latihanl 

senlam kegel 

denlganl yanlg 

tidak 

melakukanl 

latihanl 

senlam kegel. 

Desainl penlelitianl yanlg digunlakanl 

adalah quasi eksperimenl  denlganl 

penldekatanl Post test with conltrol group 

designl. Denlganl jumlah sampel 60 

responldenl. 

 

 

 

Terdapat perbledaanl 

rerata 

penlyembluhanl  luka  

perenlium pada 

kelompok konltrol 

danl  eksperimenl 

denlganl nlilai bleda 

meanl 0.800. iblu 

yanlg melakukanl 

senlam 

kegel proses 

penlyembluhanlnlya 

leblih blaik. Artinlya 

blahwa senlam kegel  

dapat mempercepat 

penlyembluhanl luka 

perinleum pada iblu 

post  partum. 

4. Hublunlganl Senlam 

Kegel Denlganl 

Penlyembluhanl Luka 

Perinleum Pada Iblu 

Post Partum Di 

Wilayah Kerja 

Tujuanl 

Penlelitianl inli 

adalah unltuk 

menlgetahui 

hublunlganl 

senlam kegel 

Jenlis penlelitianl yanlg digunlakanl inli 

adalah penlelitianl kuanltitatif denlganl 

desainl Quasi Eksperimenltal denlganl 

ranlcanlganl penlelitianl nlonlequivalenlt 

conltrol group. Designl.  

Hasil penlelitianl 

diketahui hasil uji 

statistik didapatkanl 

Ρ = 0,028 (BLerarti 

ada hublunlganl  



62 
 

 

Puskesmas Kablat 

BLanlyuwanlgi 

Wahyu Funli 

Harianli  

Tahunl 2021 

denlganl nlyeri 

luka 

perinleum 

pada iblu post 

partum. 

Populasi penlelitianl inli adalah seluruh 

iblu blersalinl primi di Wilayah kerja 

Puskesmas Kablat   seblanlyak 60 

responldenl.  

Anlalisa data pada penlelitianl inli denlganl  

anlalisa unlivariat adalah anlalisa satu  

variablle dapat disajikanl dalam blenltuk  

distriblusi frekuenlsi danl anlalisis 

blivariate uji t(t-test inldepenldenl). 

senlam kegel denlganl 

penlyembluhanl luka 

perinleum pada iblu 

post partum, 

terdapat selisih 

penlyembluhanl luka 

dimanla iblu yanlg 

melakukanl senlam 

kegel leblih cepat 

sembluh jika 

diblanldinlgkanl 

denlganl iblu yanlg 

tidak melakukanl 

senlam kegel. iblu 

yanlg melakukanl  

senlam kegel leblih 

cepat sembluh jika 

diblanldinlgkanl 

denlganl iblu yanlg 

tidak melakukanl 

senlam kegel. 

5. Efektifitas Senlam 

Kegel Terhadap 

Waktu 

Penlyembluhanl Luka 

Perinleum Pada Iblu 

Post Partum 

NLormal 

Ari Anltinli, Irnla 

Trisnlawati, Junldra 

Darwanlty  

Tahunl 2016 

Tujuanl 

Penlelitianl inli 

yaitu unltuk 

menlgetahui 

efektifitas 

senlam kegel 

terhadap 

waktu 

penlyembluha

nl luka 

perinleum 

pada iblu post  

partum 

nlormal.  

Penlelitianl inli merupakanl penlelitianl 

quasi eksperimenl, Waktu penlelitianl 

pada blulanl Mei-NLovembler 2015. 

Tempat penlelitianl dilakukanl di 

Wilayah Puskesmas Kablupatenl  

Karawanlg.  

Populasi dalam penlelitianl inli adalah 

semua iblu post partum terutama yanlg 

melahirkanl pada blulanl mei  sampai 

nlopembler 2015.  

Sampel dalam penlelitianl inli adalah 

adalah iblu nlifas hari pertama yanlg 

melahirkanl pada blulanl mei sampai 

denlganl nlovembler 2015 yanlg  

memenluhi kriteria inlklusi: Iblu Post 

Hasil uji statistik 

menlgenlai 

efektivitas senlam 

kegel denlganl lama 

waktu 

penlyembluhanl luka 

perinleum denlganl 

menlggunlakanl uji T 

didapatkanl nlilai 

P=0,000 dapat 

disimpulkanl  blahwa 

senlam kegel leblih 

efektif secara 

signlifikanl  terhadap 

waktu 
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Partum hari pertama denlganl roblekanl 

perinleum grade 2, Iblu melahirkanl di 

wilayah Puskesmas Kablupatenl 

Karawanlg tahunl 2015, Iblu melahirkanl 

kategori primipara, Iblu nlifas tidak 

menlgalami anlemia, Iblu nlifas tidak 

melakukanl panltanlg makanl selama 

proses penlgamatanl, Konldisi luka pada 

saat mulai penlgamatanl tidak ada tanlda-

tanlda inlfeksi, Iblu tidak menldapatkanl 

terapi (oblat anltibliotik danl vitaminl).  

Kriteria Eksklusi adalah Iblu  yanlg tidak 

blersedia unltuk dijadikanl subljek 

penlelitianl, Iblu yanlg tidak mempunlyai 

catatanl persalinlanl lenlgkap. 

penlyembluhanl luka 

diblanldinlgkanl 

denlganl iblu yanlg 

melakukanl  

moblilisasi. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


