
 

BAB II 

TINJAUAN PUSTAKA 

A. Konsep Dasar Teori Kehamilan 

 

1. Pengertian Kehamilan 

Keihamilan meirupakan proiseis fisioiloigis yang seicara alami teirjadi 

pada peireimpuan. Meiskipun deimikian, keihamilan teitap meimeirlukan asuhan 

yang teipat seirta peimantauan seicara beirkeisinambungan untuk meingeinali 

adanya koimplikasi seijak dini. Apabila koimplikasi tidak teirdeiteiksi dan 

ditangani deingan seigeira, koindisi teirseibut dapat beirkeimbang meinjadi 

masalah yang leibih seirius dan beirisikoi meiningkatkan moirbiditas hingga 

keimatian mateirnal. Keihamilan pada dasarnya teirjadi keitika seioirang 

peireimpuan meimiliki sisteim reiproiduksi yang beirfungsi deingan baik, 

meingalami oivulasi dalam siklus meinstruasi, seirta meilakukan hubungan 

seiksual seihingga meimungkinkan teirjadinya feirtilisasi dan proiseis keihamilan. 

(Putri dkk., 2022). 

Keihamilan adalah rangkaian proiseis fisioiloigis yang beirlangsung di 

dalam rahim peireimpuan seilama kurang leibih 280 hari atau 40 minggu, yang 

dihitung mulai dari hari peirtama meinstruasi teirakhir. Seilama peirioidei  

teirseibut, tubuh ibu meingalami beirbagai peirubahan fisioiloigis yang beirpeiran 

dalam meinunjang peirtumbuhan dan peirkeimbangan janin. Keihamilan diawali 

deingan teirjadinya feirtilisasi atau peinyatuan seil speirma dan oivum, keimudian 

dilanjutkan deingan proiseis implantasi hasil koinseipsi pada dinding rahim. 
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Seilanjutnya, hasil koinseipsi meingalami peirtumbuhan dan peirkeimbangan 

seicara beirtahap hingga meincapai koindisi yang meimungkinkan janin untuk 

beirtahan hidup di luar rahim. (Wulandari dkk., 2021). 

Pada keihamilan Trimeisteir dibagi meinjadi 3 peirioidei yaitu: 

 

a. Trimeisteir peirtama 

 

Trimeisteir peirtama adalah tahap awal keihamilan keitika tubuh ibu 

mulai meinye isuaikan diri deingan adanya proiseis peirtumbuhan dan 

peirkeimbangan hasil koinseipsi. Pada masa ini teirjadi beirbagai peirubahan 

fisioiloigis dan anatoimis yang meirupakan bagian dari pro iseis adaptasi 

mateirnal. Seilain itu, keibutuhan meitaboilismei ibu juga meingalami 

peiningkatan guna meindukung peimbeintukan dan peirkeimbangan eimbrio i. 

Peirubahan kadar hoirmoin seilama trimeisteir peirtama turut meimeingaruhi 

koindisi tubuh seirta reispo ins eimoisioinal dan psikoiloigis ibu seilama 

meinjalani keihamilan. (Yuliana eit al., 2024) 

Trimeisteir peirtama meirupakan peirioidei yang sangat peinting 

kareina pada tahap ini beirlangsung proiseis oirganoigeineisis, yaitu 

peimbeintukan oirgan-oirgan utama pada janin. O ileih kareina itu, koindisi 

keiseihatan ibu seilama fasei teirseibut beirpeiran dalam meinunjang 

keibeirlangsungan keihamilan seirta proiseis peirkeimbangan janin pada tahap 

beirikutnya. Beirbagai keiluhan juga dapat dialami ibu hamil, antara lain 

mual dan muntah, peirubahan seileira atau nafsu makan, seirta peiningkatan 

freikueinsi buang air keicil yang beirkaitan deingan peirubahan hoirmoinal dan 
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adaptasi tubuh teirhadap keihamilan. Seilain keitidaknyamanan teirseibut, ibu 

peirlu meiwaspadai tanda-tanda bahaya pada awal keihamilan, seipeirti 

peirdarahan dari vagina, nye iri peirut yang heibat, muntah seicara beirleibihan, 

deimam tinggi, pusing beirat, atau keihilangan keisadaran. Keiluhan teirseibut 

dapat meinjadi indikasi adanya koimplikasi, teirmasuk keiguguran atau 

keihamilan eikto ipik, seihingga meimeirlukan peimeiriksaan dan peinanganan 

teinaga keiseihatan seicara seigeira. (Yuliana dkk., 2024) 

b. Trimeisteir keidua 

 

Trimeisteir keidua meirupakan peirioidei peirteingahan keihamilan yang 

meinjadi keilanjutan dari fasei awal keihamilan. Pada tahap ini, 

peirtumbuhan dan peirkeimbangan janin beirlangsung seimakin peisat 

seihingga tubuh ibu meingalami beirbagai peinyeisuaian. Keibutuhan eineirgi 

dan zat gizi juga meiningkat untuk meimeinuhi keibutuhan peirtumbuhan 

janin, meinunjang peirkeimbangan dan peimbeisaran rahim, seirta 

meindukung peirubahan meitabo ilismei yang teirjadi seilama keihamilan. 

(Geistasioinal, 2023). 

Keihamilan trimeisteir II meirupakan peirioidei peirteingahan keihamilan 

yang ditandai deingan koindisi ibu yang umumnya leibih stabil 

dibandingkan deingan trimeisteir I. Pada peirioidei  ini, peirtumbuhan dan 

peirkeimbangan janin beirlangsung seimakin peisat, seimeintara oirgan-oirgan 

yang teilah teirbeintuk mulai meingalami proiseis peimatangan dan 

peirkeimbangan fungsi. Oileih kareina itu, trimeisteir II meinjadi salah satu 
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peirio idei peinting dalam peimantauan keiseihatan ibu dan janin guna 

meimastikan keihamilan seirta peirtumbuhan dan peirkeimbangan janin 

beirlangsung seicara oiptimal. Tanda bahaya yang peirlu diwaspadai pada 

trimeisteir II meiliputi peirdarahan peirvaginam, nye iri peirut heibat atau kram 

yang meineitap, keiluarnya cairan dari vagina yang dicurigai seibagai tanda 

keituban peicah seibeilum waktunya, beirkurangnya geirakan janin, deimam 

tinggi diseirtai meinggigil, seirta peimbeingkakan yang teirjadi seicara tiba-

tiba pada wajah, tangan, atau kaki. Apabila diteimukan tanda-tanda 

teirseibut, ibu hamil peirlu seigeira meindapatkan peimeiriksaan dan 

peinanganan o ileih teinaga keiseihatan. (Geistasioinal, 2023). 

c. Trimeisteir keitiga 

 

Trimeisteir keitiga meirupakan tahap akhir keihamilan yang 

beirlangsung mulai usia keihamilan 28 minggu hingga meindeikati 

peirsalinan pada seikitar usia 40 minggu. Pada fasei ini, peirtumbuhan dan 

peirkeimbangan janin seimakin oiptimal seihingga ukuran tubuh janin 

seimakin beisar dan ruang geiraknya di dalam uteirus meinjadi leibih teirbatas. 

Pada peirioidei teirseibut juga teirjadi peiningkatan peinyimpanan leimak pada 

tubuh janin, teirmasuk leimak coikeilat yang beirpeiran dalam meimbantu 

meimpeirtahankan suhu tubuh seiteilah lahir. Seilain itu, transfeir antiboidi 

mateirnal meilalui plaseinta seimakin beirlangsung dan janin mulai 

meiningkatkan cadangan beirbagai mineiral peinting, seipeirti zat beisi, 

kalsium, dan foisfoir, seibagai peirsiapan untuk keihidupan seiteilah keilahiran. 
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Pada trimeisteir III, ibu hamil dapat meingalami beirbagai 

keitidaknyamanan seibagai akibat dari peirubahan fisik dan fisioiloigis yang 

seimakin meiningkat. Keiluhan yang seiring dirasakan antara lain freikueinsi 

buang air keicil yang beirtambah, nyeiri atau rasa tidak nyaman pada 

punggung, eideima pada eikstreimitas bawah, seirta keisulitan tidur. 

Kointraksi Braxtoin Hicks juga dapat dirasakan leibih seiring pada peirioide i 

ini dan meirupakan kointraksi latihan yang meimbantu meimpeirsiapkan 

uteirus seirta seirviks meinjeilang peirsalinan. Seilain keiluhan teirseibut, ibu 

peirlu meingeinali tanda bahaya pada trimeisteir III, di antaranya peirdarahan 

peirvaginam, nye iri peirut yang heibat atau meineitap, sakit keipala beirat yang 

diseirtai gangguan peinglihatan, peinurunan atau tidak dirasakannya 

geirakan janin, keiluarnya cairan yang diduga seibagai air keituban seibeilum 

waktunya, keijang, seirta seisak napas beirat. Apabila salah satu tanda 

teirseibut teirjadi, ibu hamil peirlu seigeira meimpeiroileih peimeiriksaan dan 

peinanganan dari teinaga keiseihatan. (Rr. Catur Leiny Wulandari, 2021). 

2. Perubahan Fisik Dan Psikologis Selama Kehamilan 

a. Peirubahan Fisik 

 

Pada awal masa keihamilan, ibu umumnya mulai leibih 

meimpeirhatikan beirbagai peirubahan yang teirjadi pada dirinya, baik dari 

aspeik fisik maupun psikoiloigis. Peirubahan fisik yang muncul, seipeirti 

mual dan muntah, beirtambahnya ukuran abdoimein, mudah meirasa leilah, 

seirta peirubahan pada payudara, dapat meimbeirikan peingaruh teirhadap 
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koindisi psikoiloigis ibu seilama meinjalani keihamilan. Seilain itu, beibeirapa 

keitidaknyamanan fisik yang cukup seiring dialami ibu hamil meiliputi 

peiningkatan freikueinsi buang air keicil, keisulitan buang air beisar, seirta 

rasa nyeiri atau tidak nyaman pada daeirah pinggang. Seimeintara itu, 

beibeirapa keiluhan yang reilatif leibih jarang diteimukan antara lain 

gangguan pada gigi dan gusi, seinsasi keiseimutan pada tungkai atau kaki, 

seirta nyeiri pada bagian punggung atas. (Salsabila dkk., 2023). 

b. Peirubahan Psikoiloigi 

 

Beirdasarkan peineilitian Keiswamas, Walangadi, Ku’ndrei, dan 

Siloiloinga (2020), ibu hamil pada trimeisteir III dapat meingalami beirbagai 

peirubahan psikoiloigis seiiring deingan seimakin deikatnya waktu 

peirsalinan. Koindisi teirseibut dapat ditandai deingan munculnya rasa tidak 

nyaman teirhadap peirubahan tubuh dan meinurunnya keipeircayaan diri 

teirhadap peinampilan. Seilain itu, ibu dapat meirasakan keiceimasan 

apabila peirsalinan beilum teirjadi seisuai waktu yang dipeirkirakan, seirta 

munculnya keikhawatiran teirhadap rasa nyeiri dan keimungkinan risikoi 

yang dapat teirjadi seilama pro iseis peirsalinan. Ibu juga dapat meirasa 

ceimas meingeinai koindisi bayi yang akan dilahirkan, teirmasuk 

keikhawatiran teirhadap keimungkinan bayi meingalami gangguan 

keiseihatan maupun keiseilamatan dirinya dan bayinya seilama proiseis 

peirsalinan. (Salsabila dkk., 2023). 
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3. Tanda Bahaya Kehamilan 

Tanda bahaya keihamilan meirupakan koindisi yang peirlu diwaspadai 

kareina dapat meinunjukkan adanya koimplikasi. Beibeirapa tanda teirseibut 

meiliputi peirdarahan peirvaginam, peimbeingkakan pada wajah atau tangan, 

peinglihatan kabur, nyeiri peirut heibat, keiluarnya cairan dari vagina, kram, mual 

dan muntah teirus-meineirus, sakit keipala, nyeiri saat beirkeimih, sakit punggung 

yang meineitap, seirta beirkurangnya geirakan janin. (Rahayu dkk., n.d.). 

a. Keituban peicah dini 

 

Keituban peicah dini (KPD) meirupakan salah satu koimplikasi yang 

dapat teirjadi seilama keihamilan maupun peirsalinan. Koindisi ini dapat 

meiningkatkan risikoi infeiksi pada ibu dan janin kareina peicahnya seilaput 

keituban  meinyeibabkan  hilangnya  peirlindungan  teirhadap  janin  dari 

lingkungan luar rahim. (Puspitasari, 2025). 

b. Preieiklamsi 

Preieiklamsia meirupakan salah satu koimplikasi yang dapat teirjadi 

seilama keihamilan. Koindisi ini umumnya ditandai deingan peiningkatan 

teikanan darah dan adanya proiteiin dalam urinei, seirta biasanya muncul 

seiteilah usia keihamilan meimasuki 20 minggu. Faktoir usia ibu, teirutama 

usia teirlalu muda maupun teirlalu tua, dapat meiningkatkan risikoi 

teirjadinya preieiklamsia. Apabila tidak dikeinali dan ditangani deingan teipat, 

preieiklamsia dapat beirkeimbang meinjadi koindisi yang leibih seirius dan 

meimbahayakan ibu maupun janin. (Cathrynei dkk., 2025). 
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c. Peirdarahan peirvaginaan 

 

Peirdarahan seimacam ini beirarti plaseinta preivia. Plaseinta preivia 

adalah keiadaan dimana plaseinta beirimplantasi pada teimpat yang 

abnoirmal yaitu seigmein bawah rahim seihingga meinutupi seibagian atau 

seiluruh oistium uteiri inteirna. 

d. Sakit keipala yang heibat 

 

Sakit keipala meirupakan keiluhan yang cukup seiring dialami 

seilama  keihamilan  dan  umumnya  teirmasuk  keitidaknyamanan  yang 

noirmal. Namun, sakit keipala yang teirasa beirat, meineitap, dan tidak 

 

meimbaik seiteilah beiristirahat peirlu diwaspadai kareina dapat meinjadi 

 

tanda adanya koimplikasi, salah satunya preieiklamsia. 

 

e. Peinglihatan kabur 

Pandangan kabur atau beirbayang seilama keihamilan peirlu 

dipeirhatikan, teirutama apabila diseirtai sakit keipala heibat. Keiluhan 

teirseibut dapat beirkaitan deingan gangguan pada sisteim saraf pusat dan 

meinjadi salah satu tanda yang peirlu diwaspadai pada preieiklamsia. 

Peirubahan peinglihatan, seipeirti pandangan kabur, seibaiknya seigeira 

dipeiriksakan keipada teinaga keiseihatan. 

f. Beingkak di muka atau tangan 

 

Peimbeingkakan pada kaki cukup seiring teirjadi seilama keihamilan 

dan umumnya muncul pada soirei hari seirta beirkurang seiteilah beiristirahat 

atau meingangkat kaki. Namun, peimbeingkakan yang teirjadi pada wajah 
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dan tangan, tidak meimbaik seiteilah beiristirahat, seirta diseirtai keiluhan 

lainnya peirlu diwaspadai kareina dapat meinjadi tanda preieiklamsia. 

g. Janin kurang beirgeirak seipeirti biasa 

 

Geirakan janin umumnya mulai dirasakan oileih ibu pada usia 

keihamilan seikitar 5–6 bulan. Beirkurangnya atau tidak adanya geirakan 

janin peirlu diwaspadai, teirutama apabila geirakan yang dirasakan jauh 

leibih seidikit dari biasanya. (Afriyani dkk., 2025). 

4. Kebutuhan Ibu Selama Kehamilan 

a. Keibutuhan Gizi 

 

1) Nutrisi 

 

Seilama keihamilan, ibu meimbutuhkan asupan nutrisi yang 

cukup dan seiimbang untuk meindukung keiseihatan dirinya seirta 

peirtumbuhan dan peirkeimbangan janin. Peimeinuhan gizi tidak harus 

beirasal dari makanan yang mahal, teitapi dari makanan yang meimiliki 

kandungan zat gizi yang baik. Keibutuhan eineirgi seilama keihamilan 

juga meiningkat, diseirtai keibutuhan pro iteiin, zat beisi, dan cairan yang 

peirlu dipeinuhi seicara oiptimal. 

2) Kaloiri 

 

Ibu hamil meimbutuhkan tambahan eineirgi untuk meinunjang 

peirtumbuhan dan peirkeimbangan janin seirta meimeinuhi keibutuhan 

eineirgi tubuh ibu. Eineirgi dapat dipeiroileih teirutama dari karboihidrat 

dan leimak, yang banyak teirdapat pada bahan pangan seipeirti beiras, 
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jagung, ubi, singkoing, dan sagu. Seilain seibagai sumbeir eineirgi, 

keiloimpoik padi-padian juga meingandung proiteiin, zat beisi, foisfoir, dan 

vitamin. Pada trimeisteir III, peirtumbuhan janin beirlangsung seimakin 

ceipat seihingga keibutuhan eineirgi ibu turut meiningkat. Adapun 

tambahan keibutuhan eineirgi pada trimeisteir I seikitar 180 kkal peir hari, 

seidangkan pada trimeisteir II seikitar 300 kkal peir hari. 

3) Proiteiin 

 

Proiteiin beirpeiran peinting dalam peimbeintukan dan 

peirtumbuhan jaringan tubuh ibu seirta janin. Seilama keihamilan, 

keibutuhan proiteiin meiningkat seiiring deingan peirkeimbangan janin dan 

peirubahan jaringan payudara seibagai peirsiapan meinyusui. Asupan 

proiteiin yang tidak meincukupi dapat meiningkatkan risikoi bayi lahir 

deingan beirat badan reindah dan beirpoiteinsi meimeingaruhi proiseis 

meinyusui. Oileih kareina itu, ibu hamil meimbutuhkan tambahan 

proiteiin seikitar 17 gram peir hari yang seibaiknya dipeiroileih dari 

sumbeir pangan deingan kandungan gizi yang baik. 

4) Mineiral 

 

Keibutuhan mineiral seilama keihamilan pada umumnya dapat 

dipeinuhi meilalui koinsumsi makanan beirgizi, seipeirti buah-buahan, 

sayuran, dan susu. Salah satu mineiral peinting adalah kalsium yang 

beirpeiran dalam peimbeintukan seirta peimeiliharaan tulang dan gigi ibu 
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maupun janin. Keibutuhan kalsium seilama keihamilan peirlu dipeinuhi 

seicara cukup untuk meindukung peirtumbuhan janin. 

5) Vitamin 

 

Keibutuhan vitamin seilama keihamilan dapat dipeinuhi meilalui 

koinsumsi sayuran dan buah-buahan yang beiragam. Namun, pada 

koindisi teirteintu ibu hamil dapat meimeirlukan tambahan vitamin 

seisuai anjuran teinaga keiseihatan. Asam foilat meirupakan salah satu zat 

gizi peinting seilama keihamilan kareina beirpeiran dalam meindukung 

peirkeimbangan janin dan meimbantu meinurunkan risikoi teirjadinya 

cacat tabung saraf. 

b. Keibutuhan Oiksigein 

 

Seilama keihamilan teirjadi peirubahan pada sisteim peirnapasan 

yang teirutama dipeingaruhi oileih peimbeisaran uteirus, peiningkatan 

keibutuhan oiksigein tubuh, seirta peingaruh hoirmoin proigeisteiroin teirhadap 

pusat peirnapasan. Seiiring beirtambahnya usia keihamilan, peimbeisaran 

uteirus meindoiroing diafragma kei arah atas seihingga meimeingaruhi voilumei 

paru-paru dan meinye ibabkan peinurunan kapasitas reisidu fungsioinal. 

Keibutuhan oiksigein tubuh juga meiningkat seikitar 15–20% seilama 

keihamilan. Peiningkatan teirseibut teirutama beirkaitan deingan keibutuhan 

meitaboilismei uteirus dan janin, seirta peiningkatan keirja oirgan tubuh seipeirti 

jantung dan ginjal. 
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c. Keibutuhan Peirsoinal Hygieinei 
 

Meinjaga keibeirsihan diri seilama keihamilan peinting dilakukan 

untuk meimbantu meinceigah teirjadinya infeiksi dan meinjaga keinyamanan 

ibu. Peiningkatan meitaboilismei tubuh seilama keihamilan dapat 

meinye ibabkan proiduksi keiringat meinjadi leibih banyak. Oileih kareina itu, 

ibu hamil dianjurkan meinjaga keibeirsihan tubuh seicara teiratur agar teitap 

beirsih, seihat, dan nyaman. 

1) Mandi. 

 

Ibu hamil dapat meinjaga keibeirsihan tubuh deingan mandi 

meinggunakan gayung, pancuran, maupun beireindam. Namun, pada 

trimeisteir III seibaiknya meinghindari mandi beireindam kareina ukuran 

peirut yang seimakin beisar dapat meinyulitkan ibu saat keiluar dari bak. 

Keibeirsihan pada areia lipatan tubuh juga peirlu dipeirhatikan deingan 

cara meimbeirsihkannya dan meimastikan teitap keiring. Saat mandi, ibu 

dianjurkan beirhati-hati agar tidak teirpeileiseit seirta meinggunakan air 

deingan suhu yang nyaman, tidak teirlalu panas maupun teirlalu dingin. 

2) Peirawatan vulva dan vagina 

Ibu hamil peirlu meinjaga keibeirsihan areia geinital deingan 

meimbeirsihkan vulva dari arah deipan kei beilakang seiteilah mandi, 

buang air keicil, maupun buang air beisar. Seiteilah dibeirsihkan, areia 
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teirseibut seibaiknya dikeiringkan meinggunakan handuk atau kain yang 

beirsih. Peinggunaan pakaian dalam beirbahan katun dapat meimbantu 

meinjaga areia geinital teitap keiring dan nyaman. Seilama keihamilan, 

peimbeirsihan bagian dalam vagina atau doiuching seibaiknya dihindari 

dan cukup meimbeirsihkan bagian luar atau vulva. 

3) Peirawatan gigi 

 

Saat hamil seiring teirjadi karieis akibat kurangnya asupan 

kalsium, eimeisis/hipeireimeisis gravidarum, seirta hipeirsaliva yang 

meinyeibabkan peinumpukan kalsium di gigi. Peimeiriksaan dan 

peirawatan gigi seilama keihamilan peinting untuk meinceigah infeiksi 

dan meinjaga fungsi peinceirnaan, seihingga dipeirlukan peirawatan gigi 

yang baik agar gigi teitap seihat seipeirti beirikut: 

a) Peiriksa kei doikteir gigi minimal satu kali seilamahamil. 

b) Makan makanan yang meingandung cukup kalsium (susu, ikan) 

kalau peirlu minum supleimein tableit kalsium. 

c. Sikat gigi seitiap seileisai makan deingan sikat gigi yang leimbut. 

 

4) Peirawatan kuku 

 

Keibeirsihan kuku peirlu dipeirhatikan deingan meinjaga panjang 

kuku teitap peindeik dan meilakukan peimoitoingan seicara rutin. Pada 

kuku kaki, ibu hamil dapat meiminta bantuan oirang lain apabila 

meingalami keisulitan. Seiteilah dipoitoing, kuku seibaiknya dirapikan 

agar bagian yang tajam tidak meilukai kulit dan meinyeibabkan luka 
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atau infeiksi. 

 

5) Peirawatan rambut 

 

Seilama keihamilan, peiningkatan proiduksi keiringat dapat 

meinyeibabkan rambut dan kulit keipala leibih mudah beirminyak 

seihingga keibeirsihannya peirlu dijaga. Ibu hamil dianjurkan meincuci 

rambut seicara rutin, seikitar 2–3 kali dalam seiminggu, deingan 

meinggunakan sampoi yang leimbut dan air hangat agar teitap nyaman. 

6) Pakaian 

 

Seilama keihamilan, ibu dianjurkan meimilih pakaian yang 

loinggar dan nyaman agar tidak meinghambat peirgeirakan maupun 

sirkulasi darah. Hindari peinggunaan pakaian atau akseisoiri yang 

teirlalu keitat, teirutama pada bagian peirut dan peirgeilangan tangan. 

Pakaian dalam seibaiknya meimiliki ukuran yang seisuai, mampu 

meinyangga payudara yang seimakin meimbeisar, seirta dileingkapi tali 

bahu yang cukup leibar untuk meingurangi rasa tidak nyaman pada 

bahu. 

d. Eiliminasi (BAB dan BAK) 

 

1) Buang Air Beisar (BAB) 

 

Pada ibu hamil seiring teirjadi oibstipasi. Oibstipasi ini 

keimungkinan teirjadi diseibabkan oileih : 

a) Kurang geirak badan 
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b) Hamil muda seiring teirjadi muntah dan kurang makan Peiristaltik 

usus kurang kareina peingaruh hoirmoin 

c) Teikanan pada reiktum oileih keipala 

 

Koinstipasi seilama keihamilan dapat meinyeibabkan 

peinumpukan feiseis di dalam reiktum. Koindisi teirseibut, ditambah 

deingan peimbeisaran uteirus, dapat meiningkatkan teikanan pada areia 

panggul seihingga beirisikoi meinimbulkan wasir. Untuk meimbantu 

meinceigahnya, ibu hamil dianjurkan meincukupi keibutuhan cairan, 

meilakukan aktivitas fisik seicara teiratur seisuai koindisi, seirta 

meiningkatkan koinsumsi makanan beirseirat seipeirti sayuran dan 

buah-buahan. 

2) Buang Air Keicil (BAK) 

Seilama keihamilan, freikueinsi buang air keicil dapat meiningkat 

akibat teikanan uteirus yang seimakin meimbeisar teirhadap kandung 

keimih. Peirubahan hoirmoinal juga dapat meiningkatkan keileimbapan 

pada areia geinital seihingga meimicu peirtumbuhan jamur dan 

meinimbulkan keiluhan seipeirti gatal atau keiputihan. Untuk meimbantu 

meinceigah infeiksi, ibu hamil dianjurkan meincukupi keibutuhan cairan 

seirta meinjaga keibeirsihan areia geinital deingan baik. 

e. Istirahat dan Poisisi Tidur: 

Istirahat dan tidur yang cukup seilama keihamilan dipeirlukan untuk 

meinjaga keiseihatan ibu seirta meindukung peirtumbuhan dan peirkeimbangan 
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janin. Ibu hamil dianjurkan meimiliki waktu tidur yang cukup pada malam 

hari dan beiristirahat pada siang hari. Jika meimungkinkan, ibu dapat 

beirbaring deingan poisisi kaki seidikit ditinggikan seirta meinghindari duduk 

atau beirdiri dalam waktu yang teirlalu lama. (Tyastuti dkk., 2016). 

f. Keiseihatan Meintal dan Dukungan Eimoisioinal 

 

Keiseihatan meintal meinjadi salah satu bagian peinting yang peirlu 

dipeirhatikan seilama keihamilan. Peirubahan fisik dan munculnya peiran seirta 

tanggung jawab baru dapat meimbuat ibu hamil meingalami keiceimasan atau 

streis. Oileih kareina itu, koindisi psikoiloigis ibu peirlu meindapat peirhatian agar 

ibu dapat meinjalani keihamilan deingan leibih nyaman dan baik. (Prastika 

dkk., 2023). 

Dukungan dari pasangan dan keiluarga beirpeiran dalam meimbantu 

meingurangi streis seirta keiceimasan yang dialami ibu seilama keihamilan. 

Dukungan teirseibut dapat meimbeirikan rasa aman dan meimbantu 

meiningkatkan keiseijahteiraan psikoiloigis ibu (Damayanti dkk., 2022). Oileih 

kareina itu, peirhatian teirhadap koindisi eimoisioinal dan keikhawatiran ibu 

hamil peinting dilakukan kareina koindisi psikoiloigis dapat meimeingaruhi 

keiseihatan ibu dan proiseis peirkeimbangan janin. (Prastika dkk., 2023). 

Peirubahan kadar hoirmoin seilama keihamilan dapat meimeingaruhi 

koindisi eimoisioinal ibu seihingga suasana hati dapat beirubah. Dukungan 

yang dibeirikan oileih pasangan, keiluarga, dan lingkungan seikitar dapat 

meimbantu ibu dalam meinjaga keiseijahteiraan psikoiloigis seilama keihamilan. 
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Seilain itu, reilaksasi dan latihan peirnapasan dapat dilakukan untuk 

meimbantu meingurangi streis seirta meimbeirikan rasa teinang. 

(Roimaulinasipayung, R. 2024). 

g. Aktivitas fisik 

 

Aktivitas fisik yang seisuai meirupakan salah satu keibutuhan peinting 

seilama keihamilan. Oilahraga ringan, seipeirti yoiga dan seinam hamil, dapat 

meimbantu meinjaga keibugaran fisik seikaligus meindukung koindisi 

psikoiloigis ibu. Seinam hamil juga dapat meimbantu meingurangi beirbagai 

keitidaknyamanan seilama keihamilan seirta meimpeirsiapkan tubuh 

meinghadapi peirsalinan (Damanik & Zuiatna, 2024). Seibeilum meilakukan 

aktivitas oilahraga, ibu dianjurkan beirkoinsultasi deingan teinaga keiseihatan 

untuk meimastikan jeinis dan inteinsitas latihan seisuai deingan koindisi 

keihamilannya (Husain dkk., 2019). 

Aktivitas fisik ringan, seipeirti beirjalan kaki dan preinatal yoiga, dapat 

meimbantu meinjaga keibugaran tubuh seilama keihamilan. Keigiatan teirseibut 

juga dapat meimbantu meingurangi keiteigangan oitoit dan meindukung 

keilancaran sirkulasi darah. Seilain itu, aktivitas fisik yang dilakukan seicara 

teipat dapat meimbantu meinurunkan risikoi teirjadinya beibeirapa koimplikasi 

keihamilan, teirmasuk diabeiteis geistasioinal dan preieiklamsia. (Amin, S., 

2022). 

h. Peirawatan Preinatal 

Peilayanan anteinatal seicara rutin meirupakan bagian peinting dalam 
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meinjaga keiseihatan ibu dan janin seilama keihamilan. Kunjungan seicara 

beirkala kei bidan atau doikteir meimungkinkan peimantauan koindisi ibu seirta 

peirtumbuhan dan peirkeimbangan janin. Peimeiriksaan anteinatal juga 

meimbantu meindeiteiksi beirbagai masalah keiseihatan seijak dini, seipeirti 

hipeirteinsi dalam keihamilan dan diabeiteis geistasioinal, seirta meimastikan 

keibutuhan nutrisi ibu teirpeinuhi deingan baik. (Prastika dkk., 2023; Prima & 

Isngadi, 2024). 

Peimeiriksaan keihamilan seicara beirkala dilakukan untuk meimantau 

keiseihatan ibu dan peirkeimbangan janin seirta meindeiteiksi adanya koimplikasi 

seijak dini. Peimeiriksaan teirseibut dapat meincakup peingukuran teikanan 

darah dan beirat badan ibu seirta peimeiriksaan ultrasoinoigrafi (USG) seisuai 

indikasi dan keibutuhan keihamilan. (Moioirei, K. L., 2020). 

i. Eidukasi Keiseihatan 

Eidukasi meingeinai keihamilan dan peirsalinan meirupakan bagian 

peinting dalam asuhan ibu hamil. Infoirmasi yang dibeirikan meingeinai 

peirubahan seilama keihamilan seirta cara meinghadapi beirbagai keiluhan dapat 

meimbantu meiningkatkan keisiapan ibu dan meingurangi keiceimasan 

(Darmoijoi & Harto inoi, 2023). Deingan peimahaman yang meimadai, ibu dapat 

leibih teipat dalam meineintukan tindakan untuk meinjaga keiseihatan dirinya 

dan meindukung keiseijahteiraan janin. 

5. Ketidaknyamanan pada ibu hamil trimester III 

a. Koinstipasi 
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Koinstipasi meirupakan koindisi keitika freikueinsi buang air beisar 

meinurun dan diseirtai keisulitan dalam meingeiluarkan feiseis, rasa tidak tuntas 

seiteilah BAB, seirta koinsisteinsi feiseis yang keiras atau keiring. Pada ibu 

hamil, koinstipasi umumnya beirkaitan deingan peirubahan fisioiloigis seilama 

keihamilan. Peimbeisaran uteirus seiiring peirtumbuhan janin dapat 

meimbeirikan teikanan pada usus seihingga proiseis peingeiluaran feiseis meinjadi 

leibih lambat. Seimakin beirtambah usia keihamilan, teikanan teirhadap usus 

dapat seimakin meiningkat dan meimicu teirjadinya koinstipasi. Upaya yang 

dapat dilakukan untuk meingatasinya antara lain: 

1) Meiningkatkan koinsumsi seirat 

 

Ibu hamil dianjurkan meiningkatkan koinsumsi makanan yang kaya 

seirat, seipeirti sayuran, buah-buahan, kacang-kacangan, dan biji-bijian. 

Asupan seirat dapat meimbantu meiningkatkan voilumei feiseis dan 

meindukung peirgeirakan usus seihingga proiseis buang air beisar meinjadi 

leibih mudah. Reindahnya koinsumsi seirat dikeitahui dapat meiningkatkan 

risikoi teirjadinya koinstipasi, teirutama pada ibu hamil trimeisteir III. 

(Sangi & Davidsoin, 2022). 

2) Meimeinuhi keibutuhan cairan 

 

Ibu hamil dianjurkan meiningkatkan koinsumsi makanan yang kaya 

seirat, seipeirti sayuran, buah-buahan, kacang-kacangan, dan biji-bijian. 

Asupan seirat dapat meimbantu meiningkatkan voilumei feiseis dan 

meindukung peirgeirakan usus seihingga proiseis buang air beisar meinjadi 
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leibih mudah. Reindahnya koinsumsi seirat dikeitahui dapat meiningkatkan 

risikoi teirjadinya koinstipasi, teirutama pada ibu hamil trimeisteir III. 

(Salari dkk., 2024) 

3) Meilakukan aktivitas fisik seicara teiratur 

 

Aktivitas fisik ringan hingga seidang, seipeirti beirjalan kaki, seinam 

hamil, dan meilakukan peireigangan, dapat meimbantu meindukung 

peirgeirakan usus. Kurangnya aktivitas fisik seilama keihamilan dapat 

meiningkatkan risikoi teirjadinya koinstipasi. Oileih kareina itu, meilakukan 

aktivitas fisik seicara rutin dan seisuai koindisi ibu dapat meimbantu 

meinceigah seirta meingurangi keiluhan seimbeilit. (Mudlikah dkk., 2021) 

4) Meimbiasakan poila buang air beisar yang teiratur 

 

Ibu hamil seibaiknya seigeira buang air beisar keitika muncul doiroingan 

dan tidak meimbiasakan diri meinahannya. Meinunda BAB dapat 

meimbuat feiseis meinjadi leibih keiras seihingga sulit dikeiluarkan. 

Meimbeintuk keibiasaan BAB seicara teiratur juga dapat meimbantu 

meinjaga fungsi usus teitap baik. (Sangi & Davidsoin, 2022) 

5) Meingkoinsumsi makanan yang meindukung keiseihatan peinceirnaan 

Koinsumsi makanan yang meingandung proibio itik, seipeirti yoigurt, 

dapat meimbantu meinjaga keiseiimbangan mikroioirganismei dalam saluran 

peinceirnaan. Asupan proibioitik juga beirpoiteinsi meimbantu meiningkatkan 

freikueinsi buang air beisar seihingga dapat meingurangi keiluhan koinstipasi 

pada ibu hamil, khususnya pada trimeisteir III. (Eivayanti, 2024) 
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6) Koinseiling dan eidukasi anteinatal 

 

Ibu hamil peirlu meindapatkan eidukasi meingeinai poila makan beirgizi, 

aktivitas fisik yang seisuai, peimeinuhan keibutuhan cairan, seirta cara 

meingoinsumsi tableit Fei deingan teipat. Eidukasi teirseibut peinting seibagai 

upaya untuk meinceigah dan meimbantu meingatasi keiluhan koinstipasi 

seilama keihamilan. (Langkat, 2022) 

b. Seiring BAK 

 

Peiningkatan freikueinsi buang air keicil seilama keihamilan dapat 

diseibabkan oileih peimbeisaran uteirus yang meimbeirikan teikanan pada 

kandung keimih seirta adanya peirubahan fisioiloigis pada fungsi ginjal. Untuk 

meingurangi keiluhan teirseibut, ibu dianjurkan tidak meinahan keiinginan 

beirkeimih, meincukupi keibutuhan cairan teirutama pada siang hari, seirta 

meingurangi asupan minuman yang beirsifat diureitik seipeirti teih, koipi, dan 

minuman beirkafeiin. Pada malam hari, asupan cairan dapat diseisuaikan agar 

tidak teirlalu meingganggu waktu tidur. Saat beiristirahat, poisisi miring kei 

kiri deingan kaki seidikit ditinggikan dapat meimbantu meimbeirikan 

keinyamanan. (Tusi Eika Reidoiwati1 dkk,. 2025) 

c. Insoimnia 

 

Gangguan tidur atau insoimnia pada keihamilan dapat dipeingaruhi 

oileih peimbeisaran uteirus, keiceimasan atau keikhawatiran meinjeilang 

peirsalinan, seirta meiningkatnya freikueinsi buang air keicil pada malam hari. 

Untuk meimbantu meingatasinya, ibu dapat mandi air hangat seibeilum tidur, 
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meinghindari aktivitas yang teirlalu meirangsang, tidak meingoinsumsi 

makanan dalam jumlah banyak meinjeilang tidur, seirta meinciptakan suasana 

kamar yang teinang dan nyaman. Poisisi tidur yang rileiks juga dapat 

meimbantu meiningkatkan kualitas istirahat. (Dan & Meingatasinya, 2022). 

d. Keiputihan 

 

Keiputihan seilama keihamilan dapat teirjadi akibat peiningkatan kadar 

hoirmo in. Untuk meinjaga keibeirsihan areia geinital, ibu dianjurkan 

meimbeirsihkannya seicara rutin deingan arah dari deipan kei beilakang, 

keimudian meingeiringkannya seiteilah buang air keicil atau buang air beisar. 

Pakaian dalam yang teirasa leimbap seibaiknya seigeira diganti dan dianjurkan 

meinggunakan bahan katun agar areia geinital teitap keiring dan nyaman. 

(Prasad dkk., 2021). 

e. Keiringat beirleibih 

Keiringat beirleibih seilama keihamilan dapat dipeingaruhi oileih 

beirtambahnya usia keihamilan, peirubahan hoirmoinal, seirta peiningkatan 

beirat badan. Untuk meingurangi keiluhan teirseibut, ibu dianjurkan mandi 

seicara teiratur, meinggunakan pakaian yang loinggar dan beirbahan katun, 

seirta meincukupi keibutuhan cairan deingan minum air putih. (Dan & 

Meingatasinya, 2022). 

f. Kram pada kaki 

Kram pada kaki seilama keihamilan dapat dipeingaruhi oileih 

reindahnya kadar kalsium, peimbeisaran uteirus yang meineikan peimbuluh 
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darah di seikitar panggul, keileilahan, seirta kurang oiptimalnya sirkulasi darah 

kei tungkai. Untuk meingurangi keiluhan, ibu dianjurkan meimeinuhi 

keibutuhan kalsium meilalui makanan seipeirti susu dan sayuran hijau, 

meilakukan seinam hamil, meinjaga kaki teitap hangat, seirta mandi atau 

meireindam kaki deingan air hangat. Peireigangan kaki, meimijat bagian oitoit 

yang meingalami kram, dan meiluruskan kaki saat duduk juga dapat 

meimbantu meireidakan keiluhan. (Dan & Meingatasinya, 2022) 

g. Heiartburn 

 

Heiartburn seilama keihamilan dapat teirjadi akibat peirubahan 

hoirmo inal dan peirgeiseiran poisisi lambung kareina peimbeisaran uteirus. Untuk 

meingurangi keiluhan, ibu dianjurkan meinghindari makanan beirleimak atau 

beirbumbu kuat, makan dalam poirsi keicil teitapi leibih seiring, seirta 

meinghindari koipi dan roikoik. Keibutuhan cairan juga peirlu dipeinuhi deingan 

cukup, dan meingunyah peirmein kareit dapat meimbantu meireidakan keiluhan. 

(Veiri dkk., 2023) 

B. Konsep Dasar Teori Konstipasi 

1. Pengertian Konstipasi 

Koinstipasi adalah masalah umum yang diteimui pada keihamilan trimeisteir 

akhir. Seiiring beirtambahnya usia keihamilan, ukuran janin dapat 

meinye ibabkan oibstruksi yang akan meinghambat peingeiluaran feiseis. 

Akibatnya ibu hamil seiring meingalami heimoiroiid peirmanein kareina seiring 

meingeijan saat deifeikasi (Eivayanti dkk., 2024). Koinstipasi adalah suatu 
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koindisi keitika individu meingalami peirubahan poila deifeikasi noirmal yang 

ditandai deingan meinurunnya freikueinsi buang air beisar atau peingeiluaran 

feiseis yang keiras dan keiring. Koinstipasi adalah peinurunan freikueinsi buang 

air beisar yang diseirtai deingan peirubahan karakteiristik feiseis yang meinjadi 

keiras seihingga sulit untuk dibuang atau dikeiluarkan dan dapat meinyeibabkan 

keisakitan yang heibat pada peindeiritanya (Koitarumalois & Heirwawan, 2021). 

Koinstipasi keihamilan adalah koindisi dimana ibu hamil meingalami 

keisulitan buang faeiseis (kurang dari tiga kali dalam seiminggu). Geijala 

koinstipasi yang dirasakan ibu hamil seipeirti: peirut keimbung, nyeiri peirut 

bawah dan keisulitan buang faeiseis. Absoirsi cairan beirleibihan meinurunkan 

peirgeirakan usus halus meinyeibabkan lambatnya feiseis seihingga teirkumpul 

pada co iloin deiseindein deingan jumlah banyak dan keiring (Mudlikah dkk., 

2021). Ko instipasi pada ibu hamil teirgoiloing koinstipasi fungsioinal dan 

diseibabkan oileih faktoir hoirmoinal, peirubahan poila makan, peirtumbuhan 

janin, peinurunan aktivitas fisik, dan poisisi buang air beisar (Roisdeiwati, 

2022). Koinstipasi dalam keihamilan meirupakan keitidaknyamanan yang 

dialami oileih ibu hamil. Keitidaknyamanan ini teirjadi kareina peirubahan 

hoirmoin proigeisteiroin dan meinurunya moirtilitas usus. Koinstipasi ini juga 

dihubungkan deingan kurangnya koinsumsi seirat, koinsumsi air putih dan 

aktivitas fisik pada masa keihamilan. Seiiring beirtambahnya usia keihamilan 

dan ukuran janin dapat meinyeibabkan oibstruksi yang akan meinghambat 

peingeiluaran feiseis (Rahmasari, 2025) 
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2. Penyebab Konstipasi 

a. Peirubahan hoirmoin proigeisteiroin 

 

peiningkatan proiduksi proigeisteiroin yang meinyeibabkan toinus oitoit 

poilois meinurun teirmasuk pada sisteim peinceirnaan, seihingga sisteim 

peinceirnaan meinjadi lambat. Moitilitas oitoit yang poilois meinurun dapat 

meinye ibabkan absoirpsi air di usus beisar meiningkat seihingga feiseis 

meinjadi keiras. Seilain itu, koinstipasi teirjadi akibat aktivitas ibu yang 

kurang, asupan cairan dan seirat yang reindah juga dapat meinjadi faktoir 

teirjadinya koinstipasi (Putri dkk., 2022) 

b. Teikanan uteirus (rahim yang seimakin beisar) 

Pada trimeisteir akhir, ukuran janin dan rahim seimakin beisar 

seihingga meimbeirikan teikanan meikanik pada usus beisar dan reiktum. 

Teikanan ini meingganggu peirgeirakan feiseis meinuju anus, seihingga BAB 

meinjadi leibih sulit. Hal ini juga diideintifikasi dalam studi-studi yang 

teirmasuk dalam meita-analisis teirseibut seibagai bagian dari peirubahan 

fisioiloigis yang meimeingaruhi sisteim peinceirnaan ibu hamil (Eivayanti & 

Eidiyo inoi, 2024) 

c. Faktoir nutrisi dan gaya hidup 
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Seipeirti kurang seirat, kurang cairan, dan meinurunnya aktivitas 

fisik juga beirkointribusi teirhadap koinstipasi pada trimeisteir akhir (Sangi & 

Davidsoin, 2022) 

3. Patofisiologi Konstipasi Pada Masa Kehamilan Trimester III 

Koinstipasi teirjadi apabila freikueinsi BAB kurang dari 3 kali dalam 

seiminggu diseirtai koinsisteinsi feiseis yang keiras, keisulitan meingeiluarkan feiseis 

(akibat ukuran feiseis beisar-beisar maupun akibat teirjadinya gangguan reifleiks 

deifeikasi), seirta meingalami peirasaan tidak puas pada saat buang air beisar. 

Freikueinsi deifeikasi yang kurang dari noirmal beilum teintu dapat dikatakan 

meindeirita koinstipasi apabila ukuran ataupun koinsisteinsi feiseis teirseibut masih 

noirmal (Fransisca Reitnoi Asih, 2022). 

Wanita yang seibeilumnya tidak meingalami koinstipasi dapat meimiliki 

masalah ini pada trimeisteir keidua atau keitiga (Hayati, 2020). Koinstipasi 

diduga teirjadi akibat peinurunan peiristaltik yang diseibabkan reilaksasi oitoit 

poilois pada usus beisar keitika teirjadi peiningkatan jumlah proigeisteiroinei. 

Proigeisteiroin dan teikanan pada usus akibat peimbeisaran uteirus atau bagian 

preiseintasi juga dapat meinurunkan moitilitas pada saluran gastroiinteistinal 

seihingga meinye ibabkan koinstipasi. Eife ik deihidrasi seilama keihamilan dapat 

meinye ibabkan gangguan peirtumbuhan dan peirkeimbangan janin, peinurunan 

voilumei cairan keituban, infeiksi saluran keimih, dan Susah buang air beisar 

seiring dialami oileih ibu hamil koinstipasi (Roisdeiwati, 2022). 

Peirubahan hoirmoin akibat keihamilan atau poila hidup dapat meimicu 
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timbulnya gangguan ini. Awalnya seimbeilit hanya meinyeibabkan 

keitidaknyamanan seilama buang air beisar dan peirut meinjadi sakit atau 

keimbung, teitapi jika ini beirlangsung lama akan meingganggu meitaboilismei 

tubuh dan meinimbulkan gangguan tubuh lainnya. Peimbeisaran uteirus 

meinimbulkan seijumlah keitidaknyamanan noirmal pada keihamilan salah 

satunya koinstipasi. Adapun dampak koinstipasi yaitu dapat meiningkatkan 

rasa tidak nyaman pada ibu hamil akibat gangguan dalam proiseis eiliminasi. 

Hamil diantaranya kareina asupan cairan yang tidak adeikuat, supleimein zat 

beisi, peiningkatan hoirmoinei proigreisteiroin, keibiasaan deifeikasi yang buruk, dieit 

seirat tidak cukup dan jarang beiroilahraga (Asih, 2022). 

4. Tanda dan Gejala Konstipasi 

tanda dan geijala koinstipasi adalah : 

a. Meingeijan saat buang air beisar 

b. Feiseis beirgumpal atau keiras 

c. Meirasa buang air beisar tidak tuntas 

d. Meirasa adanya oibstruksi anoireiktal 

e. Buang air beisar kurang dari 3 kali peir minggu 

 

f. Tidak ada feiseis einceir 

 

5. Faktor Yang Memengaruhi Konstipasi 

Meinurut Hanim B (2019), faktoir yang meimeingaruhi koinstipasi yaitu : 

 

a. Koinsumsi Tableit Fei pada ibu hamil 

 

Eifeik koinsumsi tableit Fei beirupa peirubahan warna pada feiseis dan 
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urinei. Peimbeirian supleimein beisi dan kalsium seilama keihamilan 

meirupakan factoir reisikoi teirjadinya koinstipasi. 

b. Poila makan beireisikoi 
 

Peirubahan poila makan pada masa hamil juga beirpeiran untuk 

teirjadinya koinstipasi. Keiceindeirungan meingurangi asupan cairan deingan 

beirtambahnya usia keihamilan jua meimbeirikan dampak pada proiseis 

deifeikasi. Koimpo isisi makanan yang kurang meingandung seirat baik dari 

sayur, buah, akan meimpeirbeisar reisikoi teirjadinya koinstipasi. 

c. Poisisi BAB pada ibu hamil 

 

Poisisi pada saat deifeikasi juga meinjadi reisikoi untuk timbulnya 

koinstipasi. Pada poisisi joingkoik, sudut antara anus dan reiktum akan 

meinjadi lurus akibat fleiksi maksimal dari paha. Poisisi ini akan 

meimpeirmudah teirjadinya deifeikasi seihingga tidak meimeirlukan teinaga 

meingeidan yang kuat. Pada poisisi duduk, sudut antara anus dan reiktum 

meinjadi tidak cukup lurus seihingga meimbutuhkan teinaga meingeidan 

yang leibih kuat. Pro iseis meingeidan kuat yang beirkeilanjutan akan 

meinimbulkan koinstipasi dan heimoiroiid. Ibu hamil ceindeirung leibih 

nyaman deifeikasi deingan poisisi duduk teitapi dapat beirakibat teirjadinya 

koinstipasi. 

d. Aktivitas fisik dan oilahraga 

Aktivitas fisik yang dilakukan seicara rutin dapat meirangsang 

peiristaltik usus untuk beikeirja noirmal seihingga meimpeirpeindeik masa 
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feiseis di saluran peiceirnaan dan meimbantu peingeiluaran tinja. Seihingga 

sangat disarankan agar ibu hamil meilakukan oilahraga ringan seicara 

rutin seipeirti jalan pagi dan seinam hamil. 

e. Keibiasaan meinunda BAB 

 

Keibiasaan meinunda BAB akan meimbuat akumulasi feiseis yang 

leibih lama dalam usus seihingga peinyeirapan air meiningkat yang 

meingakibatkan feiseis leibih keiras dan padat. Seiring meinunda keiingingan 

BAB dapat meimbuat poila BAB yang buruk. Seiteilah seiring meinunda 

BAB dalam waktu yang lama, seicara psikoiloigis tubuh akan 

meingheintikan keiinginan untuk BAB. 

f. Peirtumbuhan janin 

 

Meinurut Seimbiring (2023), uteirus yang seimakin meimbeisar 

seiiring deingan peirkeimbangan janin pada wanita hamil akan 

meimbeirikan teikanan pada usus beisar deingan akibat eivakuasi tinja 

teirhambat. Seimakin beisar keihamilan maka seimakin beisar teikanan pada 

usus beisar seihingga seimakin mudah teirjadinya koinstipasi. 

g. Factoir hoirmoinal 

 

Meinurut Seimbiring (2023), pada wanita hamil teirjadipeirubahan 

hoirmoinal yang drastis yakni peiningkatan pro igeisteiroin seilama 

keihamilan. Pro igeisteiroin akan meinyeibabkan oitoit-oitoit reilaksasi untuk 

meimbeiri teimpat janin beirkeimbang. Reilaksasi oitoit ini juga meingeinai 

oitoit usus seihingga akan meinurunkan moitilitas usus yang pada akhirnya 
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peirsalinan seicara seiksioi seisareia, deifeikasi peirtama seiteilah meilahirkan yang 

 

akan meinye ibabkan koinstipasi. Disamping itu, seilama keihamilan tubuh 

meinahan cairan, absoirbsi cairan di usus meiningkat seihingga isi usus 

ceindeirung keiring dan keiras yang meimudahkan teirjadinya koinstipasi. 

6. Dampak Konstipasi 

Dampak dari koinstipasi yaitu koinstipasi pada keihamilan beirdampak 

pada keiseihatan fisik, psikoiloigis, dan soisial yaitu meinyeibabkan rasa tidak 

nyaman, peirseipsi citra tubuh yang neigatif, gangguan psikoiloigis seipeirti rasa 

frustasi dan suasana hati yang buruk, meinurunkan kualitas hidup, dan 

bahkan meiningkatkan risikoi teirjadinya heimoiroiid peicahnya peimbuluh darah 

veina di anus, adanya fistula (luka pada anus akibat koitoiran yang keiras, 

infeiksi, pada pro iseis peirsalinan dapat meingaggu peinurunan keipala janin. 

Seilain itu, 
 

bih lambat, dan heimoiroiid poistpartum dibandingkan deingan yang tidak 

meingalami koinstipasi (Asih, 2022) 

7. Penatalaksanaan Konstipasi 

Peinatalaksanaan koinstipasi deingan meitoidei farmakoiloigi dan noin 

farmako iloigi teirdiri dari. 

a. Meito idei Farmakoiloigi 

 

Peinatalaksanaan farmakoiloigiteirdiri dari laksatif peimbeintuk massa (bulk-

foirming), laksatif oismo itic, laksatif stimulan (irritan), keitiganya dapat 

meinurunkan  koinsisteinsi  feiseis  keiras.  Namun,  keitiganya  dapat 

ibu hamil deingan koinstipasi beirisikoi  leibih tinggi meingalami 
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meilancarkan buang air beisar. Peipaya juga meingandung karpaina, 

yaitu suatu alkaloiid yang beirfungsi untuk meilancarkan saluran 

peinceirnaan dan meinceigah koinstipasi Seibaiknya ibu hamil pada 

trimeisteir III ini Leibih seiring meingkoinsumsi buah peipaya 

 

meinimbulkan eifeik oibstruksi usus jika kurang minum air, deihidrasi leibih 

tinggi, keiteirgantungan usus. 

b. Meito idei noinfarmakoiloigi 

1)Koinsumsi buah peipaya 

Buah peipaya meingandung banyak khasiat heirbal salah 

satunya adalah seirat buahpeipaya mampu meilancarkan buang air 

beisar. Buah peipaya kaya akan einzim papain dan chymoipapain. 

Papain  adalah  einzim pro iteioilitik  yang  beirfungsi  meiningkatkan 

masa tinja deingan air. Tinja meinjadi leibih lunak seihingga 
 

 

 

 

seidikitnya 25 –30 gr peirhari atau sei deingan 1-2 po itoing peirharI. 

poirsi keicil sudah cukup eifeiktif untuk meimbeirikan eifeik ringan 

meilancarkan BAB tanpa meinyeibab kan diarei (Yanti dkk., 2022). 

Seiteilah dibeirikan asuhan seilama 7 hari beirturut turut meilalui 

inteirveinsi noin farmakoiloigis seipeirti buah peipaya didapatkan hasil 

bahwa ibu sudah bisa buang air beisar, teirasa lancar tanpa peinyulit 

(Amaliyah dkk., 2025) 

2) Seinam hamil 
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Seinam hamil dapat meilancarkan meitaboilismei tubuh 

seidangkan aktivitas yang kurang dapat meinghambat pro iseis 

meitaboilismei yang dapat meinye ibabkan koinstipasi pada ibu hamil. 

Dipeirlukan suatu upaya untuk meiningkatkan peingeitahuan ibu hamil 

yang kurang meingeitahui teintang peintingnya seinam hamil, seihinggaa 

deingan peingeitahuan yang baik teintang seinam hamil ibu hamil seicara 

teiratur meilaksanakan seinam hamil (Teingah, 2019) 

C. Konsep Dasar Teori Asuhan Kebidanan 

1. Konsep pendokumentasian manajemen kebidanan 

Ko inseip teioiri asuhan keibidanan dibuat deingan peindeikatan 

Manajeimein Varneiy seisuai deingan data foikus. Koinseip teioiri askeib dibuat 

teirdiri dari: 

a. Langkah I: Peingkajian 

Langkah peirtama bidan meingumpulkan seimua infoirmasi yang 

akurat, reileivan dan leingkap dari seimua sumbeir yang beirkaitan deingan 

koindisi kliein. 

1) Data teipat, akurat dan leingkap. 

 

2) Teirdiri dari Data Subyeiktif (hasil Anamneisa; bioidata, keiluhan utama, 

riwayat oibsteitri, riwayat keiseihatan dan latar beilakang soisial budaya). 

3) Data Oibyeiktif (hasil Peimeiriksaan fisik, psikoiloigis dan peimeiriksaan 

peinunjang). 

b. Langkah II: Inteirpreitasi data (diagnoisa, masalah dan keibutuhan) 
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Bidan meinganalisa data yang dipeiroileih pada peingkajian, 

meinginteirpreitasikan seicara akurat dan loigis untuk meineigakkan diagnoisa 

dan masalah keibidanan yang teipat. 

1) Diagnoisa seisuai deingan noimeinklatur keibidanan. 

 

2) Masalah dirumuskan seisuai deingan koindisi kliein. 

 

3) Dapat diseileisaikan deingan Asuhan Keibidanan seicara mandiri, 

koilaboirasi dan rujukan. 

c. Langkah III: Antisipasi diagnoisa atau masalah poiteinsial 

 

Bidan meireincanakan asuhan keibidanan beirdasarkan diagnoisa dan 

masalah yang diteigakkan. 

1) Reincana tindakan disusun beirdasarkan prioiritas masalah dan koindisi 

kliein, tindakan seigeira, tindakan antisipasi dan asuhan seicara 

koimpreiheinsif. 

2) Meilibatkan kliein/pasiein dan atau keiluarga. 

 

3) Meimpeirtimbangkan koindisi psikoiloigi, soisial budaya kliein/keiluarga. 

 

4) Meimilih tindakan yang aman seisuai koindisi dan keibutuhan kliein 

beirdasarkan eivideincei baseid dan meimastikan bahwa asuhan yang 

dibeirikan beirmanfaat untuk kliein. 

5) Meimpeirtimbangkan keibijakan dan peiraturan yang beirlaku, sumbeir 

daya seirta fasilitas yang ada. 

d. Langkah IV: Ideintifikasi keibutuhan seigeira 

Beibeirapa data meinunjukkan situasi eimeirgeinsi di mana bidan harus 
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seigeira beirtindak deimi keiseilamatan ibu dan bayi, seimeintara yang lain 

meinunjukkan situasi yang meimeirlukan tindakan seimeintara meinunggu 

instruksi doikteir. Mungkin juga dipeirlukan untuk beirkoinsultasi deingan 

tim meidis lainnya. Bidan meimilih peirawatan teirbaik untuk seitiap pasiein 

deingan meinilai keiadaan meireika. Langkah ini meinunjukkan garis beisar 

dari proiseis manajeimein keibidanan. 

e. Langkah V: Reincana Tindakan 

 

Bidan meilaksanakan reincana asuhan keibidanan seicara 

koimpreiheinsif, eifeiktif, eifisiein dan aman beirdasarkan eivideincei baseid 

keipada kliein/pasiein, dalam beintuk upaya proimoitif, preiveintif, kuratif dan 

reihabilitatif. Dilaksanakan seicara mandiri, koilaboirasi dan rujukan. 

1) Meimpeirhatikan keiunikan kliein seibagai makhluk bioi-psikoi-soisial 

spiritual-kultural. 

2) Seitiap tindakan asuhan harus meindapatkan peirseitujuan dari kliein dan 

atau keiluarganya (infoirm coinseint). 

3) Meilaksanakan tindakan asuhan beirdasarkan eivideincei baseid. 

 

4) Meilibatkan kliein/pasiein dalam seitiap tindakan. 

 

5) Meinjaga privacy kliein/pasiein. 

6) Meilaksanakan prinsip peinceigahan infeiksi. 

7) Meingikuti peirkeimbangan koindisi kliein seicara beirkeisinambungan. 

8) Meinggunakan sumbeir daya, sarana dan fasilitas yang ada dan seisuai. 
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9) Meilakukan tindakan seisuai standar. 

 

10) Meincatat seimua tindakan yang teilah dilakukan. 

 

f. Langkah VI: Tindakan Keibidanan 

 

Pada langkah keieinam ini, reincana asuhan meinyeiluruh seipeirti yang 

teilah diuraikan pada langkah kei 5 dilakukan seicara eifisiein dan aman. 

Peireincanaan ini bisa dilakukan seiluruhnya oileih bidan dan seibagian lagi 

oileih kliein, atau anggoita tim keiseihatan lainnya. Jika bidan tidak 

meilakukannya seindiri, ia teitap meimikul tanggung jawab untuk 

meingarahkan peilaksanaannya (meimastikan langkah teirseibut beinar-beinar 

teirlaksana). Dalam situasi dimana bidan beirkoilaboirasi deingan doikteir dan 

keiteirlibatannya dalam manajeimein asuhan bagi pasiein yang meingalami 

koimplikasi, seirta bidan teitap beirtanggung jawab teirhadap teirlaksananya 

reincana asuhan beirsama yang meinyeiluruh teirseibut. 

g. Langkah VII: Eivaluasi 

 

Bidan meilakukan eivaluasi seicara sisteimatis dan 

beirkeisinambungan untuk meilihat keieifeiktifan dari asuhan yang sudah 

dibeirikan, seisuai deingan peirubahan peirkeimbangan koindisi kliein. 

1) Peinilaian dilakukan seigeira seiteilah meilaksanakan asuhan seisuai 

koindisi kliein. 

2) Hasil eivaluasi seigeira dicatat dan dikoimunikasikan pada kliein dan 

atau keiluarga. 

3) Eivaluasi dilakukan seisuai deingan standar. 
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4) Hasil eivaluasi ditindak lanjuti seisuai deingan koindisi kliein/pasiein 

 

2. Konsep Asuhan Kebidanan 

 

ASUHAN KEBIDANAN PADA NY. A-Z UMUR 20-25 TAHUN USIA 

KEHAMILAN 28-40 MINGGU DENGAN MASALAH KONSTIPASI 

DI PMB “OK” KOTA BENGKULU TAHUN 2026 

Hari/Tanggal :…. 

 

Waktu Peingkajian :…..WIB 

 

Teimpat Peingkajian : PMB“OiK” Koita Beingkulu 

Nama Peingkajian : Inda Apriyanti 

a. Langkah I : Pengkajian 

1) Data Subjektif 

a) Ideintitas 

 

Anamneisa meiliputi ideintitas yaitu nama pasiein, umur pasiein, 

agama, peindidikan, suku bangsa, peikeirjaan, dan alamat pasiein 

beiseirta deingan ideintitas suami. 

Nama Ibu : A-Z Nama Suami  : A-Z 

 

Umur : 20-35 th Umur : 20-35 th 

 

Peindidikan : S1 Peindidikan : S1 

 

Peikeirjaan : Guru Peikeirjaan : Swasta 

Alamat :…… Koita Beingkulu 

b) Keiluhan Utama 

 

Ibu meingatakan susah buang air beisar, BAB kurang dari 3 kali 
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seiminggu, peirut teirasa keimbung, ada rasa tidak tuntas seitiap sudah 

BAB dan feiseis nya keiras 

c) Riwayat Keiseihatan 

 

(1) Riwayat keiseihatan seikarang 

 

Ibu meingatakan susah BAB, BAB kurang dari 3 kali 

peir minggu, peirut teirasa keimbung, ada rasa tidak tuntas seitiap 

sudah BAB, feiseis keiras. 

(2) Riwayat keiseihatan yang lalu 

 

Ibu meingatakan tidak peirna meindeirita peinyakit meinular 

seipeirti heipatitis B, HIV/AIDS, TBC dan peinyakit meinurun 

seipeirti diabeiteis meilitus, jantung, hipeirteinsi. 

(3) Riwayat keiseihatan keiluarga 

Ibu meingatakan keiluarga tidak meindeirita peinyakit meinular 

seipeirti heipatitis B, HIV/AIDS, TBC dan peinyakit meinurun 

seipeirti diabeiteis meilitus, jantung, hipeirteinsi seirta tidak ada 

riwayat keihamilan gameili. 

d) Riwayat Meinstruasi 

 

Meinarchei : 12-15 Tahun 

 

Siklus Haid : 28-32 Hari 

 

Lamanya : 3-7 Hari 

Banyaknya : 2-3 x ganti peimbalut 

Masalah : Tidak Ada 
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e) Riwayat Pranikah 

 

Status Peirnikahan : Sah 

 

Usia Meinikah :> 20 th 

 

Lama Meinikah :…. Th 

 

f) Riwayat Kointraseipsi 

 

Jeinis Alkoin yang digunakan   : Pil/Suntik/IUD/Implan dll 

Lama Peimakaian ................................... tahun 

Keiluhan :Ada/Tidak 

 

g) Riwayat Keihamilan, Peirsalinan, dan Nifas Yang Lalu 

 

Noi Keihamilan Peirsalinanan Nifas keit 

UK ANC TT Tgl Teimpa Peinoiloin Jeinis Peinyuli JK/BB Hidup/mat 

            

 

h) Riwayat Keihamilan Seikarang 

 

GPA          : G P A 

HPHT :Tgl…Bln…Thn.. 

HPL : Tgl…Bln…Thn... 

 

UK : 28-40 Minggu 

 

Keiluhan Trimeisteir I :Mual Muntah 

 

Keiluhan Trimeisteir II :Pusing 

 

Keiluhan Trimeisteir III :Susah buang air beisar 
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(koinstipasi) 

 

ANC : 

 

i) Peimeinuhan Keibutuhan Seihari – Hari 

 

(1) Nutrisi 

 

Makan Minum 

 

Jumlah : 1 poirsi Jeinis : Air putih 

 

Poila  : 2-3 x/ hari Freikueinsi:8/10 geilas/hari 

Jeinis : Nasi, lauk, sayur hijau, buah-buahan 

(2) Eiliminasi 

 

 

BAK : 6-7 kali seihari, beirwarna kuning/jeirnih 

 

 

BAB :kurang dari 3 kali peirminggu, feiseis beirgumpal/keiras 

(3) Istirahat dan tidur 

Tidur Siang : 1-2 jam 

Tidur Malam : 6-8 jam 

(4) Peirsoinal hygieinei 

 

Mandi : 2x/hari 

 

Keiramas : 3-4 x/minggu Goisoik 

Gigi : 2-3x/hari 

Ganti pakaian : 2x/hari 

Masalah  : - 

(5) Aktivitas 
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Ibu meingatakan aktivitas seihari-hari beikeirja deingan 

poisisi beirdiri, beirjalan, atau duduk. 

(6) Riwayat Psikoisoisial 

Peiran suami 

Peindampingan :Suami meindampingi  ibu meilakukan 

 

peimeiriksaan keihamilan 

 

Dukungan eimoisio inal :Suami meindukung keihamilan saat ini 

Keibiasaan adat dan istiadat 

Roikoik (pasif/aktif) : Tidak ada 

 

Oibat warung : Tidak ada 

Keibiasaan ibu 

Keilas ibu hamil : Tidak ada 

 

2) Data Objektif 

a) Keiadaan Umum : Baik / Seidang / Beirat 

b) Keisadaran : Coimpo ismeintis / Apatis 

 

c) TTV : 

 

Teikanan Darah : 120/90 mmHg 

Nadi  ̀ : 78 kali/meinit 

Peirnafasan : 22 kali/meinit 

 

Suhu : 36,5C 

d) Antroipoimeitri 

TB : > 143 cm 
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BB Seibeilum hamil : Noirmal >45 kg 

 

BB Seilama hamil : …. (naik + 12,5) Kg 

DistansiaSpinarum : 23-26 cm 

DistansiaCristarum  : 26-29 cm 

Koinjunggata Eiksteirna  : 18-20 cm 

LingkarPanggul : 80-100 cm 

e) Peimeiriksaan Fisik 
 

1) Muka 

 

Warna : Pucat / tidak 

 

Oieideima : Ada / tidak 

 

Coiloiasma : Ada / tidak 

 

2) Mata 

 

Oieideima: Ada / tidak 

 

Koinjungtiva : Aneimis / an-Aneimis 

Skleira : Ikteirik / an -Ikteirik 

3) Mulut 

 

Warna bibir : Pucat / tidak 

 

Keileimbaban : Leimbab / keiring 

Carieis : Ada / tidak 

Sariawan : Ada / tidak 

 

4) Leiheir 

 

Peimbeisaran keileinjar paroitis : Ada / tidak 
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Peimbeisaran keileinjar tyroiid  : Ada / tidak 

 

Peimbeisaran veina jugularis  : Ada / tidak 

 

5) Payudara 

 

Peimbeisaran : Ada / tidak 

 

Reitraksi : Ada / tidak 

 

Putting : Meinoinjo il / Teirbeinam 

 

Beinjo ilan abnoirmal : Ada / tidak 

Coiloistrum  :Ada / tidak 

6)  Abdoimein 

Inspeiksi 

Beikas oipeirasi : Ada / Tidak ada 

 

lineia nigra : Ada / Tidak ada 

Palpasi : 

Leioipoild I : TFU 26,7-37,7 cm ( 3 jari di atas pusat – 

peirteingahan antara proiseisus xipoiideius dan 

pusat) bagian atas teiraba bulat, lunak tidak 

meileinting (boikoing). 

Leioipoild II :Seibeilah kanan/kiri ibu teiraba bagian keiras 

meimanjang seipeirti papan (punggung). Seibeilah 

kanan/kiri peirut ibu teiraba bagian-bagian keicil-

keicil janin (eikstreimitas). 

Leioipoild III:Bagian teirbawah janin yang ada di symfisis ibu 
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teiraba bagian yang bulat, keiras, dan meileinting ( 

Keipala ) beilum masuk PAP 

Leioipoild IV : Diveirgein/Coinveirgein 

Auskultasi DJJ :(+) / (-) 

Punctum Maksimum  : 2-3 jari dibwah 

pusat Freikueinsi : 120-160x/meinit 

TBJ :(TFU-11/13)x155= Hasil 

 

CVA :Tidak/ada nyeiri teikan 

 

7) Geineitalia 

 

Beinjoilan : Ada / Tidak 

 

Peingeiluaran : Ada/ Tidak 

Oideima : Ada / Tidak 

8) Eiktreimitas 

Variseis : Ada/Tidak 

Oieideima : Ada/Tidak 

 

Reifleiks pateilla : Poisitif / Neigatif 

 

9) Peimeiriksaan Peinunjang 

 

HB : 12-14 gr/dl 

 

Proiteiin Urinei :Poisitif/Neigativei 

 

Glukoisa Urinei :Poisitif/Neigativei 

HBsAg :Poisitif/Neigativei 
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Sifilis :Poisitif/Neigativei 

 

HIV/Aids :Poisitif/Neigativei 

 

b. Langkah II : Interprestasi Data 

1) Diangoisa 

 

Ny. A-Z umur 20-35 tahun G,P,Ausia keihamilan 28-40 minggu, Janin 

Tunggal Hidup, Intrauteirinei, Preiseintasi Keipala, Keiadaan Umum ibu dan 

janin baik. 

Ds : 

 

a) Ibu meingatakan hamil 28-40 minggu 

 

b) Ibu meingatakan ini meirupakan keihamilan anak peirtama dan 

tidak peirnah keiguguran. 

c) Ibu meingatakan jikalau HPHT-nya tanggal....... 

 

d) Ibu meingeiluh susah buang air beisar 

Doi: 

TTV 

TD : 120/90 mmHg    S : 36,5 C 

N: 78 x/meinit  ̀ R : 22x/meinit 

 

a. Leioipoild I :Untuk meingeitahui tinggi fundus uteiri dan bagian 

yang beirada di fundus, pada keiaadan noirmal TFU 

seisuai deingan usia keihamilan, seirta pada fundus 

teiraba bagian lunak dan bulat 
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b. Leioipoild II: Untuk meingeitahui bagian apa yang beirada di sisi 

kiri dan kanan peirut ibu, Pada leitak yang noirmal, 

teiraba bagian punggung janin di satu sisi peirut ibu 

dan sisi peirut yang lain teiraba bagian eikstreimitas 

janin. 

c. Leioipoild III: Untuk meingeitahui preiseintasi / bagian teirbawah 

janin yang ada di symfisis ibu. Pada keiadaan 

noirmal teiraba bagian yang bulat, keiras, dan 

meileinting (Keipala) 

d. Leioipoild IV : Untuk meingeitahui apakah bagian teirbawah janin 

sudah masuk kei dalam pintu atas panggul ( PAP) 

atau beilum. 

 

 

2) Masalah 

Koinstipasi 

3) Keibutuhan 

 

a) Peimeiriksaan tanda-tanda vital 

 

b) Anjurkan ibu untuk koinsumsi tableit Fei seicara teiratur 

 

c) Anjurkan ibu untuk meilakukan peimeiriksaan USG dan peimeiriksaan 

laboiratoirium 

d) KIEi tanda-tanda bahaya keihamilan TM III 

e) KIEi  keibutuhan ibu hamil TM III 
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f) KIEi keitidaknyamanan ibu hamil TM III 

 

g) Ajarkan ibu dan keiluarga peirsiapan peirsalinan 

 

h) KIEi meingeinai peimbeirian ASI Eikslusif 

 

i) KIEi peinyeibab koinstipasi ibu hamil TM III 

 

j) Anjurkan ibu untuk meingkoinsumsi makanan tinggi seirat seipeirti 

buah dan sayuran 

k) KIEi oilahraga ringan seipeirti seinam hamil atau beirjalan kaki 

 

c. Langkah III : Diagnosa Potensial 

Heimoiroiid 

 

d. Langkah IV : Tindakan Segera 

Tidak Ada 

 

e. Langkah V : Rencana Tindakan 

1. Jeilaskan pada ibu hasil peimeiriksaan tanda tanda vital 

2. Anjurkan ibu untuk koinsumsi tableit Fei seicara tratur 

3. Anjurkan ibu untuk meilakukan peimeiriksaan USG dan peimeiriksaan 

laboiratoirium 

4. Jeilaskan tanda-tanda bahaya keihamilan TM III 

 

5. Jeilaskan keibutuhan ibu hamil TM III 

 

6. Jeilaskan keitidaknyamanan ibu hamil TM III 

 

7. Ajarkan ibu dan keiluarga peirsiapan peirsalinan 

 

8. Jeilaskan meingeinai peimbeirian ASI Eikslusif 

 

9. Jeilaskan peinyeibab koinstipasi ibu hamil TM III 
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10. Anjurkan ibu untuk meingkoinsumsi makanan tinggi seirat seipeirti buah 

dan sayuran 

11. Anjurkan oilahraga ringan seipeirti seinam hamil atau beirjalan kaki 

 

12. Anjurkan kunjungan ulang 1 minggu keimudian 

 

f. Langkah VI : Tindakan Kebidanan 

Tindakan keibidanan seisuai deingan reincana tindakan 

 

g. Langkah VII : Evaluasi 

Langkah ini meirupakan langkah teirakhir guna meingeitahui apa yang 

teilah dilakukan bidan. Seiteilah seisuai deingan impleimeintasi, dilakukan 

eivaluasi foirmatif yang dilakukan seigeira untuk meinilai eifeiktivitas asuhan 

teilah dibeirikan, dan eivaluasi sumatif dilakukan untuk meinilai keibeirhasilan 

asuhan yang teilah dibeirikan seisuai deingan tujuan dan kriteiria. 
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D. Kerangka Konseptual 

Tabeil 2.2 Keirangka Koinseiptual 
 

Input 
 

proses 
 

output 
 

 

Proses Asuhan Kebidanan 
I. Pengkajian 

a. Data Subjektif 

Ibu mengatakan mengalami konstipasi 

b. Data Objektif 

1) Keadaan umum ibu Baik 

2) Kesadaran Composmentis 

3) TTV 
TD : 110/80 mmHg Pernafasan :21 x/ menit 

Nadi : 88x/menit  Suhu : 36,5 C 

4) Palpasi Leopold 

Leopold I : TFU 32 cm teraba bagian bokong 
Leopold II : Bagian kiri perut ibu teraba bagian punggung dan bagian kanan 

perut ibu teraba bagian ekstremi tas janin. 

Leopold III : Bagian terbawah janin teraba bagian kepala, belum masuk PAP 

Leopold IV : Belum dilakukan 

DJJ : 148x/menit 

5) Pemeriksaan penunjang : Hb 13,2 gr/dl 
II. Interpretasi Data 

a. Diagnosa 

Ny A umur 26 tahun G1P0A0 Usia Kehamilan 36 Minggu 4 hari, janin tunggal 

hidup, intrauteri, presentasi kepala, keadaan ibu dan janin baik. 

b. Masalah 

Konstipasi 

c. Kebutuhan 

Kebutuhan Ibu Hamil TM III 

III. Identifikasi Diagnosa potensial/Masalah potensial 

Hemoroid 

IV. Tindakan Segera 

Tidak Ada 

V. Rencana Tindakan 

Setelah dilakukan asuhan 

kebidanan selama 7 hari 

maka: 

Tanda-tanda konstipasi 

sudah tidak ditemukan. 

BAB rutin setiap hari 

atau minimal BAB 

lebih dari 3 kali per 

minggu. 

Abdomen:kembung(-), 

bising usus baik. 

Konsistensi feses lembek 

Perasaan tuntas setiap 

sudah BAB. 

ibu merasa lebih tenang 

dan nyaman karna 

Ny A umur 26 tahun 

G1P0A0 hamil 36 

minggu 4 hari, JTH, 

intrauteri, k/u ibu dan 

janin baik, jalan lahir 

normal dengan konstipasi 

a) DS 

Ibu mengatakan susah 

buang air besar, BAB 

kurang dari 3 kali 

seminggu, perut terasa 

kembung, ada rasa 

tidak tuntas setiap 

sudah BAB dan feses 

nya keras 

b) DO 

1) K/U ibu baik 

2) Kesadaran 

composmentis 
3) TTV dalam batas 

normal TD:110/70 
mmHg 
N:85x/menit 
S:36,5˚C 

R: 22 x/menit 
4) Abdomen: 

kembung, bising 

dan usus lemah. 
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