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NIODATA

: Meiyien Permata Adinda

: Curup, 27 Mei 2005

: Islam

: Perempuan

: Duson Curup, Villa Prambanan 1
: 1. PAUD Anpgrek

2. SD NEGERI 5 Rejang Lebong
3. SMP NEGERI 2 Rejang Lebong
4. SMANEGERI 3 Rejang Lebong
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Kementerian Kesehatan
’ Direlctorat Jenderal

. A T KEITIEI'I](ES Sumber Daya Manusia Kesehatan
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NOTA DINAS
NOMOR  PP.O1.04/F 20(X1.15.4/ %58 /2028

Ylh. . Belkis Zulaikha, S.Keb
Dari : Kelua Program Sludi Kebidanan Program Diploma Tiga Kamoos Coruo
Hal . Surat Persetujuan Izin Pengambilan Kasus Laporan Tugas akhir di PMB

Tanggal : 13 Maret 2026

Sesuai Kalender Akademik Mahasiswa Tingkal Ill Semester V1 Program Studi Kebidanan
Program Diploma Tiga Kampus Curup Jurusan Kebidanan Poliekkes Kemenkes Bengkulo Tahun'
Akademik 2025/2026 yaitu menyusun Laporan Tugas akhir yang merupakan saleh satu syarat
untuk menyelesaikan Pendidikan Program Diploma lIl Kebidanan.

Pada Tahapan penyusunan Laporan Tugas Akhlr, setelah mahaslswa lersebut
menyelesalkan Ujian Proposal Laporan Tugas Akhir, maka dilanjulkan untuk melakukan
Pengkajian dan Intervensi Asuhan Kebidanan pada ibu Nifas.

Berdasarkan hal tersebut, kami sampaikan kepada Ibu, Mahasiswa di bawah ini:

Nama : Meiyien Permata Adinda

NIM : PO1740223027

Judul Proposal LTA  : Asuhan Kebidanan pada Ibu Nifas dengan Nyeri Luka Perineum di
PMB "B" Wilayah Kerja Puskesmas Kampung Delima
Kabupaten Rejang Lebong Tahun 2026.

Akan melaksanakan Pengambilan kasus di Praklik Mandir Bidan yang Ibu kelola, untuk
itu kami mohon kesediaan ibu agar memberi Izin dan memfasilitasi yang bersangkutan dalam
pencapaian Laporan Tugas Akhir tersebut.

Alas perhatian dan kerjasama |bu, Kami mengucapkan terima kasih.

WENNY INDAH PURNAMA, EKA SARI, SST.M Kab

Dokuman ind letah dilandalangan| sacam alakironlk manggonalan sedifikat olghdranil
yang diierhif=n oleh Balel Besar Serifimsl Elakiond (BS(E), Badar Slhar dan Sandl Nogam (ASSH).
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SURAT PERSETUJUAN TEMPAT STUDI KASUS

Saya yang berlanda tangan dibawah ini:

MNama Bidan : Belkis Sulaika, S Eeb
No. SIPB 1 503/14/1PMB/DPMPTSP/2022
Alamat : Tasik Malaya

Bahwa saya selaku pemilik/penanggung jawab di praktik mandiri bidan (PMB)
Belkis Sulaika, S.Keb, menyatakan besedia untuk memberikan izin pengambilan
studi kasus tugas akhir pada mahasiswa Tingkat III semester IV Kemenkes
Bengkulu Tahun Akademik 2026 atas nama:

Nama Mahasiswa . Meiyien Permata Adinda
NIM : P0O1740223027
Judul LTA . Asuhan Kebidanan Pada Ibu Nifas Dengan Nyeri

Luka Perineum Di PMB “B” Wilayah Kerja
Poskesmas Kampung Delima Di Kecamatan

Curup Timur Kabupatan Rejang Lebong Tahun
2026

Demikian Surat Persetujuan kesediaan ini dibuat untuk dipergunakan
sebagaimana mestinya. Atas perhatiannya saya ucapkan terima kasih.
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SLEAT PERMOBOIAN MELIADI REBPONODEN

Keperia Yl

Calco Respascen

Di PMB “B” Wilgyah kerja Pudizmms
Kampung Oclima Faoonm Roicg
Lehong tahuo 2056

Deogan Heemar

Sayz Menvien Pomaia Adinda, Mehesicwa Prodi Diploma [ Kehidinan
Cunp Polekkes Kemenhes Benglalo peda smdi kams yang berjndul “Asihan
Kebidmaa Pada [zu Nimis Dengan Myen Loia Pomerm Di PMB “8" Wiayan
Ken Pustesmas Kamping Deiima Kabupaien Refang Lebhong Tahun 71067
sebozni saloh ssu syarar delam menvelesadian pendidiban Diploma Tiea
Kebidenza pada Poiekdies Kemenkes Benglmbn

Dilam smdi kasis mi dibimbian panisipasi ibu oifas wmok dites3on
Asshan Kebidmaa peda masa aifhs senc pemberine imerventi air ccbusio jake

nean ok neosirng oyen lnka penneum.

Uanik kepemingna tersebur, saya monon kesedimn ibu pomk meniadh
resconden delem =ndi k==1s i o =y2 mobon dm oomk menmdmansm
lenber persemjuan mengen:i kesedinan meniadi rewonden. Saye menpmm
kerhasnan Mercms b Afs potispas don kesedemn meniadi responden. saya
cerelon ferma ash

Harmm Sayn
e

(Meiyien Permumn Admds)
ADE PEHIAMRT
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LEMBAR PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN
(INFORMED CONSENT)

Bahwa saya yang berlanda tanpan dibawah ini:

Noma [bu : Riska

Umur : 31 Tahun

Alamat : Tunas Harapan
Menerangkan bahwa

Tanda tangan saya menunjukkan bahwa saya telah mendapat penjelasan

dan informasi mengenai:

1. Studi Kasus yang berjudul “ Asuhan Kebidanan Pada Ibu Nifas Dengan Nyeri
Luka Perineum Di PMB “B™ Wilayah Kerja Puskesmas Kampung Delima
Kabupaten Rejang Lebong Tahun 2026™

2. Prosedur asuhan kebidanan menggunakan air rebusan jahe merah sebanyak
3x sehari sealama 3 hari.

3. Manfaat dari intervensi dari asuhan kebidanan yang akan diberikan yaitu
untuk mengurangi nyeri luka perineum pada ibu nifas .dikarenakan dalam
jahe merah mungandung kimia gingerol dalam jahe merah mampu memblokir
prostaglandin sehingga dapat menurunkan nyeri.

Dan setelah mendapat kesempatan mengajukan pertanyaan mengenai
segala sesuatu yang berhubungan dengan penelitian tersebutmaka saya
dengan ini secara sukarela, menyatakan (bersediatidak bersedia) menjadi
responden dalam studi kasus yang dilakukan oleh Meiyien Perwmata Adinda
mahasiswa Prodi Diploma IIl Kebidanan Curup Poltekkes Kemenkes
Bengkulu Tahun 2026.

Demikian pernyataan ini saya buat dengan sebenamya tanpa tekanan dari
pthak manapun.

Curup,  Juli 2026
Responden
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KUISIONER SKALA PENGUKURAN TINGKAT NYERI LUKA JAHITAN

PERINEUM
A ldentitus Diri
1. Nama . Ny.R
2. Usia 31 Tuhun
: § Paritas : PdAD
4. Hari Nifas Ke s 3

B. Numeric Rating Scale (NRS)
1. Pengukuran Awal (Pre)
Har/ Tanggal  : Sclasn, 23 Juni 2026
Petunjuk Pengisinn:
Berilah tanda Lingkaran (O) pada sulah satw ongkn di buwoh ini yong
menggambarknan tingkat nycri yang Anda rasakon.

0 1 2 3 4 5 6 7 8 910
A & i [ - & A
1 L J | ] | ]
A aelih Myl pan Nyt | wbion] Ly

Keternngan:

0 . Tiduk ada keluban nyen

1-3 : Terasa nyeri pada bagian jahitan, masih dapat ditahan,

masih dapat melakukan aktivitas, masih mampu berkonsentrasi.

4-6 : Terasa nyeri pada bagian jahitan, scbagion aktivitus dupat
terganggu, sulit berkonscntrasi.

19 : Terasa nyeri berat pada jahitan, badan lemas, tidak kuat
beraktivitas, idak dapat berkonsentrasi.

10 . Terosa nyeri yang berat sckali pada jahitan, berfokus pada nyeri.

tidak bisa berdiri atau bangun dari tempat tidur, tidak mampu
beraktifitas, tidak dapat berkonscntrasi
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2. Pengukoran Akhir (Post)
Hari/ Tanggal : Kamis, 25 Juni 2026
Petunjuk Pengisian:

Berlah tanda Lingkaran (0) pada salah satu angka di bowah ini yang
menggambarkan tingkat nyeri yang Anda rasakan.

!

lLn——

|1 |
1
7 8 910

e P ——

|| |
1
2 3 4

Keterangan:

0 : Tidak ada keluban nyeri

1-3 : Terasa nyeri pada bagian jahitan, masih dapat ditahan, masih
dapat melakukan aktivitas, masih mampu berkonsentrasi.

46 : Terasa nyeri pada bagian jahitan, sebagian aktivitas dapat
terganggu, sulit berkonsentrasi.

7-9 : Terasa nyeri berat pada jahitan, badan lemas, tidak kuat
beraktivitas, tidak dapat berkonsentrasi.

10 : Terasa nveri vang berat sekali pada jahitan, herfokus pada nyveri,
tidak bisa berdiri amu bangun dari tempat fidur, tidak mampu
beraktifitas, tidak dapat berkonsentrasi
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LAMMRAN PANDUAN
CARAPEMBLUATAN DAN PEMAKAIAN

AIR REBUSAN JAHE MERAH

Porgorcam Jahe merah adalah varan jahe yang sangal covoh uniuk
hertal dongan kandvngan mimyak aism dan
olooresmma yamg hib tngei didandinghan varian jahe
=wmma kandungan kimia gngerol daiam gahe mworah
mamnpa momblakir prostaglandin sehimgga Jdapat
encmmrenkan avon.

T “nmak monurumkan nven fuka porinenm menggunahan
A rONESN fae matah

rolagss Mzhaaswa

Teosuman Alst lahe motah

Dum Satum Gula Mersh

Ar

Gelas ukur

Timbangan’ satsan ukur
Parutan

Panci dan kompaor

Melakukan informed consent

Memberitahu nindakan yang akan dilakukan
Melakukan konoak wakmo

Melakukan pemeriksaan TTV

P’JJIJ—I-..IQ\.U'.!'_IMHJ-—

Cuci tangan tangan terlebib dahulo

Timbang jahe merah 250 gram

Cuci jahe merah dengan bersih dan parut jahe

merah

Masukkan air 400 ml ke dalam pelas ukur

. Masukkan air. jahe merah. dan gula merah ke
dalam panci

6. Rebus sampai mendidih hingga air tersisah 200

ml atau setengan dari air yang di masukkan
7. Apabila air sudah todak terlalo panas masukkan
ke dalam pelas

fod =
i

Todakan

Lad
"

o 4

Cara Pembenan | Gunakan air rebusan jahe merah sebanyak 3x sehar
scalama 3 har berturut-urut dengan cara di minum. 1%
rebusan jahe merah dapat digunakan ontuk |x minum

Dipindai dengan CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

PRODI KEBIDANAN PROGRAM
DIPLOMA TIGA KAMPUS CURUP

.' Kemenkes
‘ Poltekkes Bangku

FORMULIR

LEMBAR BIMBINGAN LTA

No. Dok: No. Rev - | Tanggal Berlaku| Hal:
BA/BIMBLTA/AKADEMIK/1B 0 12
LEMBAR BIMBINGAN/KONSULTASI
LAPORAN TUGAS AKHIR
Nama Mahasiswa : Meiyien Permata Adinda
NIM : PO1740223027
Pembimbing : Yenni Puspitn. SKM.MPH
Judul Tugas Akhir : ASUHAN KEBIDANAN PADA IBU NIFAS DENGAN
NYERI LUKA PERINEUM DI PMB “B"™ WILAYAH
KERIA  PUSKESMAS KAMPUNG  DELIMA
KABUPATEN REJANG LEBONG TAHUN 2026
No | Hari/Tanggal BAB/Topik Saran Bimbingan|  Paraf J
Pembimbin
1 |13 Januari Pembagian 1. Sistem bimbingan
2026 pembimbing don Perhari minimal 2
menghadap dosen orang maksimal 3
pembimbing orung
membahas system  [2. Pembagian kasus f
(konsul Dan di acak
Pembagian Kasus menggunakan
aplikasi Spin
2 |I5Januari  [Konsul Proposal LTA |l. Perbaikan tata cara
2026 BAB 1 Latar Belokang|  penulisan. jarak,
batas tepi
2. Mencan data yang 1‘
terbaru dari WHO.
Indonesia.
Bengkulu dan
Rejang Lebong
vang mendukung
banyaknya terjadi
nyeri luka
perineum
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19 Januari Konsul perbaikan  |l. Perbaikan untuk

D026 Proposal LTABAB 1 |  penyusuhan laiar
belakang proposal
penolisannya

secara sislematis
dan jelas dengan
menpggunakan
pendekatan
5W{whatwhy.who
when,where.
Perbaikan

meringkas latar I,
belakang menjadi

lebih sedikit tapi
lengkap dari yang
sebelumnya

FJ

22 Januari Konsul perbaikan Menambahkan
2026 Proposal LTA BAB 1 materi mfas nyen
luka perineum L

terbaru dan
menambahkan .
materi dari
komplementer jahe
merah

2. Melengkapi BAB [
dengan membuat
rumusan masalah.
tujuan. manfaat,
wakru

3. Melanjutkan BAB
11

—
&

26 Januari  |[Konsul BAB IT . Perbaikan 1a1a cara
2026 penulisan dan batas
1epi ‘
2. Menambahkan
perubahan
fisiologis dan
psikologi pada ibu
nifas
. Mepambahkan
meteri metode
menilai skala nyen
4. Menambahkan
materi nyer luka
perinewm

Ld
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Menambahkan
maieri jahe merah

29 Januari
2026

[Konsul perbaikan
BAB II

. Memboat asuhan

atau sesoai
kebutuhan dengan
ASKEB
Menyesuaikan
ASKEB nifas
dengan yang
dimateri
Menambahkan
kebutuhan kalon
pada ibu hamil T™M
Il di ASKEB
Membuat BAB T1
dan kerangkan
Konseprual

2 Februari
2026

Konsul perbaikan
ASKEB hamil dan
BAB III

[ ¥ ]

. Perbaikan dimulai

dari penulisan dan
ASKEB sesuaikan
dengan teori dan
tambahkan tata
laksana umum
dahulu baru asuhan
komplementernya
Pada intervensi
harus sesuai
dengan materi
Menambahkan
catatan
perkembangan kf
1-4

6 Februar
2026

Konsul perbaikan
ASKEB hamil Dan
BAB III

Y]
.

. Merevisi askeb

vang telah
dikonsulkan
Menambahkan
materi pada
manfaat
Menambahkan
rencana KB di kf
3&9
Penambahan
materi pada tanda
bahaya

Dipindai dengan CamScanner



https://v3.camscanner.com/user/download

9 Februari
2026

—_

Konsul BAB [11 dan
askeb

. Membuat daflar

pustaka dan
lampiran yang
disiapkan untuk
seminar

10

21 Mei 2026

Konsul BAB [V L.

Revisi intervensi,
implementasi dan
catalan

perkembangan

26 Mei 2026

Konsul revisi BABIV 1.

Lengkapi data-data
dan lanjutkan
pembahsan dan
BAB V

12

8 Juni 2026

dan BAB V

Konsul pembahasan  |1.

Merapikan tulisan
dan lengkapi
lampiran yang di
siapkan untuk
seminar hasil
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Asuhan Kebidanan Pada Ibu Nifas Pada
NY.R Dengan Nyeri Luka Perineum Di
PMB B Wilayah Kerja Puskesmas
Kampung Delima Kabupaten Rejang
Lebong Tahun 2026

By Meiyien permata adinda Rochmat



LAPORAN PROPOSA LQUGAS AKHIR

ASUHAN KEBIDANAN A IBU NIFAS DENGAN NYERI
LUKA PERINEUM DI PMB “L"” WILAYAH KERJA
PUSKESMAS TUNAS HARAAPAN
KABUPATEN REJANG LEBONG TAHUN 2026

DISUSUN OLEH:

MEIYIEN PERMATA ADINDA
NIM : POT1740223027

KEMENTERIAN KESEHATAN REPUBLIK INDONESIA
POLTEKKES KEMENKES BENGKULU
PROGRAM STUDI KEBIDANAN
PROGRAM DIPLOMA 111
TAHUN 2026




LEMBAR PERSETUJUAN




SURAT PERNYATAAN




PENGWSAHAN




KATA PENGANTAR

Puji syukur kehadirat Tuhan Yang Maha Esa vang telah memberikan rahmat

dan karunia-Nya, schingga penulis dapat menvelesaikan Laporan Tugas Akhir ini

dengan judul *Asuhan Kebidanan Pada Ny...Ibhu Nifas Dengan Nveri Luka

Perineum di PMB “L" Kecamatan Curup Utara Tahun 2026 ™ dengan manajemen

kebidanan menurut langkah varney.

Tujuan penulisan LTA adalah untuk memenuhi persyaratan kelulusan

12
pt.t}gru'n studi kebidanan program diploma tiga jurusan kebidanan 1ahun akademik

2025/2026.

Elam penyelesaian LTA ini penulis banyak mendapat bantuan baik materi

maupun moril dari berbagai pihak, untuk itu penulis mengucapkan terima kasih
kepada :

Ibu L inda,S.ST’.,M_Km,sEalm Direktur Politeknik Kemenkes Benghkulu.

Ibu Elvi Destariyani, SST., M. Kes.. selaku Ketua Jurusan Kebidanan Poltekkes
Kemenkes Bengkulu.

Ibu Wenny Indah Purnama Eka Sari 35T., M.Keb., selaku Kewma Program
Studi Kebidanan Program Diploma Tiga Kampus Curup yang  selalu
memberikan motivasi dan support.

Ibu Lydia Fehrina .M.‘Ir,Keh selaku selaku pembimbing akademik, vang
selalu memberikan motivasi dan support,

Ibu Yenm Puspita SEM . MPH,. seluku pembimbing laporan tugas akhir yang
telah memberikan banyak waktu, Membimbing scrta memberikan saran vang

membangun dan membangun pada Laporan Tugas Akhir ini




6. S:]uth\uu dan staf Poltekkes Kemenkes Bengkulu prodi Kebidanan Curup
yang tidak bisa discbutkan satu per satu yang telah banyak membantu banyak
ilmu dan pengetahuan yang sangat bermanfaat,

7. Temtama saya mengucapkan banyak rerima kasih kepada kedua orang tua vang
sangal saya gumgi yang sclalu memberikan kasih sayang, cinta, doa,
dukungan, seria menjadi penyemangat dan motivator Fﬂng tak pemah putus
demi kelancaran penyusunan Laporan Tugas Akhir ini.

Hudnh-mudnhan LTA ini dapat dilaksanakan penelitiannya

Penulis
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DAFTAR TABEL

Nomor Judul Halaman
Tabel

Tabel 2.1 Kunjungan Mifas o
Tabe] 2.2 Inolusi Uberus 10

Wil




mor Judul
ambar
Gambar 2.1
Gambar 2.2
Gambar 2.3
Gambar 2.4
Gambar 2.5

DAFTAR GAMBAR

Tinggi Fundus uteri
Diastasis Recti
Metode NRS
Metode VAS
Metode VRS

Halaman

10
14
45
47
4%




DAFTAR LAMPIRAN
LAMPIRAN

—_—

. Biodata

. Panduan Cara pembuatan dan pemakaian air rebusan jahe merah
Lembar Bimbingan

s P




DAFTAR SINGKATAN

AKI :ﬂgka Kematian Ibu

ASI : Air Susu Ibu

BAK : Buang Air Kecil

=13 : Briel Pain Inventory

DRA : Dhastasis Reet Abdominis

Hb : Hemoglobin

HPL : Hari Perkiraan Lahir

HPL : Human Placenta Lactogen

KB : Keluarga Berencana

MAL : Metode Amenore Lakiasi

MPC) - McGill Pain Questionnaire

MRS : Numeric Rating Scale

PDD : Postpartum Depression Disorder
PMB : Praktik Mandiri Bidan

SDKI s Survei Demografi dan Keschatan Indonesia
sC : Sectio Caesarea

TFU : Tinggi Fundus Uteri

VAS : Wisual Analog Scale

VRS : Werbal Rating Scale

Xl
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PENDAHULUAN
A. Latar Belakang

E}r:ri perenium merupakan nyeri yang diakibatkan oleh robekan yang
terjadi pada perenium, vagina, serviks, atau uterus dapat terjadi secara sepontan
atau akibal indakan manipulauf pada pertolongan persalinan. Nyeri perin¢um
sebagai manifestasi dari luka bekas penjahitan yang dirasakan pasien akibat
rupter perineum.(Herawati & Septi, 2023)

Dari data WHO (World Health Organization) menyebutkan di dunia
l:hﬂ.l'l}flk 2,7 juta ibu bersalin mengalami rupture perincum dan akan terjadi
peningkatan hingga 6,3 juta di tahun 2050. i Asia angka kejadian ruptur
perineum mencapai 50% kasus sedangkan di Indonesia 85% ibu bersalin secara
normal mengalami rupture perienum. Dampak yang ditimbulkan dan ruptur
perineum it adalah nveri yang dirasakan oleh ibu pada daerah perineum.
(Herawati & Septi, 2023)

gampak nyeri vang lchih berat, takut bergerak atau kurangnya
mobilisasi sehingga dapat mengakibatkan terjadinya sub involusi uterus,
pengeluaran lochea tidak lancar , perdarahan post partum bahkan dapat juga
akan menyebabkan terjadinya infeksi nifas vang merupakan salah sam
penyebab AKL(Qiftivah & Qonitun, 2021)

%u melahirkan vang mengalami luka akibat rupture perineum perlu
mendapatkan perhatian karena dapat menvebabkan disfungsi organ reproduksi

wanita, sebagai sumber pendarahan dan infeksi yang dapat berakhir pada




kematian atau sepsis. Selain itu nyeri yang dirasakan Ibu akan memberikan
dampak berupa rasa tidak nyaman, sakit, dan takut untuk bergerak. (Herawati &
Septi, 2023)

E‘ek vang ditimbulkan dari nyeri perineum it adalah sering membuat
ibu post partum sangatl tidak nyaman (51%), mengalami ketakutan untuk
melakukan mobilisasi dini (40%) sehingga dapat menimbulkan banyvak masalah
seperti sub involusi uterus (10), pengeluaran lochea yang tidak lancar (13%),
pendarahan pasca partum (6%) dan infeksi (53%s). Dapat membuat ibu sulit untuk
duduk dengan nyaman hal ini dapat mempunyai efek buruk terhadap keinginan
ibu untuk menyusui banyinya (9%). Nyeri perincum jelas akan menimbulkan
dan mempengaruhi kesejahteraan perempuan secara fisik, psikologis dan
sosial (Herawati & Septi, 2023)

Penatalaksanaan nyeri dapat dilakukan dengan cara n farmakologi
untuk mengurangi nyeri adalah dengan meminum jahe merah nruk mengurangi
segala nyeri pada wanita termasuk nyeri pada luka perineum. Selain itu jahe
memiliki kandungan minyak atsiri seperti gingerols, shoagals, dan zingerone
yang cukup tinggi yang berfungsi untuk menurunkan rasa nyeri. Kandungan
kimia gingerol dalam jahe merah Erﬁmgxi schagai agen relaksasi vang
menghambat sistem syaraf otonom unmuk menerima rangsangan siniesis
prostaglandin vang dapat menurunkan rasa nyeri luka perineum (Herawati &
Scpu, 2023)

Berbagai penelitian telah membuktikan efektivitas jahe merah dalam

menurunkan nyeri dan mempercepat penyembuhan luka perineum pada ibu




nifas. Penelitian Herawati dan Septi (2023) menunjukkan bahwa pemberian
minum jahe merah secara signifikan menurunkan  intensitas nyen luka
perincum, Selain itu, penelitian Qiftivah dan Qonitun (2021) juga membuktikan
adanyva perbedaan bermakna antara kelompok ibu nifas vang diberikan jahe
merah dan kelompok kontrol dalam penurunan intensitas nyeri perineum.
Penchtian lain oleh Nurhaemi, Hidavani, dan Ginting (2023) ﬁcumjukkzm
bahwa pemberian jahe merah berpengaruh signifikan terhadap proses
penyembuhan luka perineum pada ibu nifas usia 0-7 hari.

Berdasarkan wvraian tersebut, nyeri luka perineum pada masa nifas
merupakan masalah yang perlu mendapatkan perhatian serius. Pemberian jahe
merah sebagai terapi nonfarmakologis terbukti efektif dan aman dalam
menurunkan intensitas nyeri serta mempercepat penyembuhan luka perineum,
schingga dapat dijadikan sebagai salah sam alternatif intervensi dalam asuhan
kebidanan pada ibu nifas.

Berdasarkan survey awal di PMB "M" data yang diperoleh dari buku
register jumlah ibu nifas pada tahun 2025 di PMB “M™ hasil wawancara pada
bidan B pada bulan januari-desember 2025 terdapat jumlah ibu nifas sebanyak
41, terdapat 32 orang ibu nifas mengalami nyeri luka perineum
Rumusan Masalah

Berdasarkan latar belakang vang telah divraikan maka yang menjadi
rumusan masalah pada kasus ini vaitu ; “Bagaimanakah asuhan kebidanan pada
ibu nifas dengan nyeri luka perineum dengan air rebusan jahe merah di PMB

"L Kabupaten Rejang Lebong tahun 2026




E Tujuan

1. Tujuan Umum

Memberikan asuhan kebidanan pada ibu nifas dengan nyeri luka perincum

dengan air rebusan jahe merah di PMB "L" Kabupaten Rejang Lebong tahun

2026

E Tujuan Khusus

.

Melakukan Pengkajian dengan Mengidentifikasi data subjektif dan
objektif pada ibu nifas dengan nyeri luka perineum dengan air rebusan
jahe merah di PMB "L" Kabupaten Rejang Lebong tahun 2026
Melakukan interprestasi  data mcliputi diagnosa, masalah dan
kebutuhan pada pada ibu nifas dengan nyeri luka perineum dengan air
rebusan jahe merah di PMB "L" Kabupaten Rejang Lebong tahun 2026
Menentukan diagnosa/masalah potensial pada ibu nifas dengan nyeri
luka perineum dengan air rebusan jahe merah di PMB "L" Kabupaten
Rejang Lebong tahun 2026

Menentukan kebutuhan segera pada ibu nifas dengan nyeri luka
perineum dengan air rebusan jahe merah di PMB "L" Kabupaten
Rejang Lebong tahun 2026

Menyusun rencana tindakan kebidanan pada ibu nifas dengan nyeri
luka pernineum dengan air rebusan jahe merah di PMB "L" Kabupaten

Rejang Lebong tahun 2026




. Memberikan Tindakan/implementasi kebidanan pada ibu nifas dengan
nyeri luka perineum dengan air rebusan jahe merah di PMB "L"
Kabupaten Rejang Lebong tahun 2026

g. Mengevaluasi asuhan kebidanan pada ibu nifas dengan nyeri luka
perineum dengan air rebusan jahe merah di PMB "L" Kabupaien
Rejang Lebong tahun 2026

h. Mengetahui kesenjangan antara teori dan kasus kebidanan pada ibu
nifas dengan nyeri luka perineum dengan air rebusan jahe merah di
PMB "L" Kabupaten Rejang Lebong tahun 2026

D. Manfaat
1. Manfaat Teoritis
Hasil studi kasus asuhan kebidanan ibu mifas dapat sebagai pertimbangan
masukan untuk menambah wawasan dan ilmu keschatan khususnya pada
ilmu kebidanan,
2. Manfaat Aplikatif
a. Bagi Tenaga Keschatan
Hasil penulisan LTA ini dapal dimanfaatkan sebagai masukan dalam
pemberian asuhan kebidanan pada ibu nifas dengan nyeri luka perineum
dengan air rebusan jahe merah.
b. Bagi Institusi Pendidikan
Hasil penulisan LTA ini diharapkan dapat digunakan sebagai tambahan

informasi untuk penulisan laporan selanjututnya dalam memberikan




asuhan kebidanan pada ibu nifas dengan nyeri luka perineum dengan air
rebusan jahe merah,

Bagi Masyarakat

Agar masyarakat sckitar dapat melakukan deteksi vang mungkin timbul
pada ibu nifas dengan nyen luka perineum dengan air rebusan jahe
merah, schingga dapat memungkinkan scgera  akan  mencan

pertolongan,




EAB]V

HASIL DAN PEMBAHASAN
A. Gambaran Lokasi

PMB Linda berada di wilayah Kecamatan Curup Urara, Kabupaten
Rejang Lebong yang beralamat di Desa Perbo. Dengan luas bangunan + 45 m?.
Secara geografis PMB Linda mempunyail letak pada alokasi yang cukup
strategis karena berada di tengah pemukiman penduduk. PMB Linda
mempunyal karyawan berjumlah | orang, memiliki 1 ruang rawat inap dan |
ruang tindakan. Berdasarkan survei awal vang diperoleh di PMB “L", pada
tahun 20235 dari bulan Januar hingga Desember terdapat ibu nifas schanmyak 41
orang dan ibu-ibu bersalin tersebut mengalami nyen luka perineum dalam
persalinan. Maka penulis tertarik memberikan asuhan kepada seorang ibu

bersalin vang mengal ami nyeri serta kecemasan di PMB L™,
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B. Hasil

1. Mun:jetuenEmiIn Kebidanan Nifas

Haritanggal pengkajian

Jam pengkajian ;0630 WIB

Tempat pengkajian : PMB Linda

Pengkaji : Meiyien Permata Adinda
. PENGKAJIAN

ASUHAN KEBIDANAN

PADA NY.C UMUR 18 TAHUN PLAD NIFAS FISIOLOGIS

DENGAN NYERI LUKA PERINEUM

A. Data Subjektif

. Biodata ibu dan suami

MNama :My.C
Umur : 19 Tahun
Agama : Lslam
Suku : Rejang

Pendidikan :SMA
Pekerjaan (IRT
Alamat : Adr Rambai

E Keluhan utama

: Kamuis, 14 Mei 2026

Nama
Umr
Agama
Suku
Pendidikan
Pekerjaan

Alamat

: Fn.ﬁ

: 20 Tahun

: Islam

: Rejang
CSMA

: Wiraswasta

: Air Rambai

Ibu mengatakan telah melahirkan anak ke-1 pada tanggal 13

Mei 2026 Jam 20.00 WIB secara normal dan ibu senaang

dengan kelahiran anaknya, sekarang mengeluh perut bagian




bawah masih mules, kemudian ASI sudah keluar serta Keluar
darah berwama merah kehitaman  dan kemaluan dan sudah
bisa BAK 3-4 jam vang lalu dan nyeri luka di bagian luka
jahitan kemaluan
i RiwayatFm;nlul.m
a.  Riwayat keschatan sekarang
Ibu mengatakan tidak sedang menderita penyakit
menular (TBC, PMS, HIV/AIDS, Hepatitis), penyakit
keturunan (Asma, Diabetes, Jantung, Hipertensi) dan
penvakit menahun {Ginjalgn Jantung).
b. Riwayat kesehatan yang lalu
Ibu mengatakan tidak pemah menderita penyakit
menular (TBC, PMS, HIV/AIDS, Hepatitis), penyakit
keturunan {Asma, Diabetes, Hipertensi) dan penyakit
menahun (Gingal En Jantung).
c. Riwayat keschatan keluarga
Ibu mengatakan didalam keluarga tidak sedang
atau tidak pemahmenderita penvakit menular (TBC,
PMS, HIV/AIDS, Hepatitis), penvakit keturunan (Asma,
Diabetes, Jantung, Hipertensi) dan penyakit menahun
(Ginjal dan Jantung).
4. Riwavat menstruasi

Menarche : 13 Tahun
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Siklus : 28 han
Pola ¢ Teratur
Lamanya : 5 hari

Banyaknya  :2-3 kali ganti pembalut
Masalah s Tidak Ada

5. Rawayat Kchamilan, Persalinan, dan Nifas vang lalu
Ibu mengatan ini kehamilan yang pertama

6. Riwayat kehamilan sekarang

Kchamilan ke : Pertama

HPHT : 09 Agustus 2025
™ : 16 Mei 2026
Periksa hamil :

Trimester | TANC 1x
Keluhan : Thidak ada
Trimestr 2 TANC 3x
Keluhan : Tidak ada
Trimester 3 T ANC 2x
Keluhan : Sering BAK

7. Riwayat Persalinan Sekarang

Jam persalinan : 20,00 WIB
Jenis persalinan : Spontan
Penolong : Bidan

Penyulit : Tidak ada




Jenis kelamin
BB

TB

Robekan jalan lahir
Lama persalinan
Kala | Fase Akuf
Lama

(B11]

Tindakan
Masalah

Kala I1

Lama

Ketuban

Warna Ketuban
Masalah
Penyulit

Kala [11

Lama

Plasenta
Masalah

Kala IV

Ganti Pembalut

Robekan

1

: Perempuan
: 3000 gram
:49cm

: Ada luka drajat 2

S 6 jam
: 130 x/'menit
: Tidak ada

: Tidak ada

1 30 menit
: Utuh

: Jernih

: Tidak ada

:Tidak ada

: 10 menit
: Lengkap

» Tidak ada

2x

: Ada (derajat 2)




Jenis jahitan - Jelujur
Tindakan : Heaeting
Masalah : Tidak ada

8. Riwayat Kontrasepsi
Ibu mengatakan tidak pernah memaka kontrasepsi

E Pemenuhan kebutuhan schari-han

a. Mutrisi

1) Makan
Fola : 3 kali sehari
Jenis : Masi, lauk pauk, sayur
Porsi : | piring

2) Minum
Frekuensi : B pelas schari
Jenis » air putih

b. Eliminasi

1) BAB
Frekuensi : 2x / hari
Warmna : kuning kecoklatan
Konsistensi : lunak
Bau : Khas Feses
Masalah :Tidak ada

2) BAK

Frekuensi : Sx'hari
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Warna : kuning jernih
Bau : khas Unne
Masalah : Tidak ada

c. Istirahat dan tidur

Tidur Siang 21 jam
Tidur Malam : 7 jam
Masalah : Tidak Ada

d. Pola personal hygiene

Mandi : 2 kali schari
Cuci rambut : 3 kali seminggu
Gosok gigi : 2 kali sehari
Ganti pakaian dalam : 3 kali sehari [ setiap kali
terasa lembab
e Aktivitas
Jenis Aktivitas : Membersihkan

Rumah,Memasak dll
Masalah : Tidak ada

10, Keadaan psikososial dan spiritual

a. Hubungan suami istri : Baik
b. Hubungan istri dengan keluarga : Baik
c.  Kehamilan vang direncanakan :Ya

d. Keyakinan Terhadap agama : Taat

13




B. Data Objektif
1. Pemernksaan umum
Keadaan umum
Kesadaran
Tanda-tanda vital
D
Madi
ER
T
2. Pemeriksaan Fisik
a. Kepala
Keadaan
Distribusi rambut
Benjolan
Mveri tekan
b. Muka

Keadaan

Cloasma gravidarum

Oedema

Myen tekan
¢. Mata

Konjungtiva

Sclera

14

: Baik

: Composmentis

: 90/60 mmHg
: Bo x/menit
22 x/menit

: 36,7°C

: Bersih
: Merata
: Tidak ada

: Tidak ada

: Tidak pucat
: Ada
: Tidak ada

: Tadak ada

: An-anemis

s An-ikterik




Kelainan

Hidung

Kehersihan

Polip

Myeri tekan

Pengeluaran

Telinga

Kebersihan

Pengeluaran

Mulut

Warna bibir

Mukosa

Karics

Grusi

Kebersihan

Lecher

Pembesaran Kelenjar Limfe
Pembesaran Kelenjar Tyroid
Pembesaran Vena Jugularis
Payudara

Kebersihan

Puting

Arenla

» Tidak ada

: Bersih
: Tidak ada
: Tidak ada

: Tidak ada

: Bersih

: Tidak ada

: Tidak pucat

: Lembab

: Tidak ada

: Tidak bengkak

: Bersih

: Tidak ada
: Tidak ada

: Tidak ada

: Bersih
: Menonjol

: Hiperpigmentasi

15




Mwveri tekan
Pengeluaran
Abdomen
Bekas Luka Operasi
Linea
Sirie
TFU
Kontraksi Uterus
Massa/Benjolan Abnormal
Diastasis Recti
Genetalia
Keadaaan Vulva
Keadaan Perincum
K.ebersihan
Pengeluaraan Lochea
Hau
Tanda Infeksi
Jumlah pengeluaran darah
Skala nveri
CVA
Ekm.:milas-lﬂs dan bawah
1) Anas

Kebersihan

16

: Tidak ada

s Ada (As)

: Tidak Ada

: Nigra

s Alba

: 1 jari dibawah pusat
: Keras

: Tidak Ada

:2cm (2 jari)

: Tidak ada hematoma

: Ada Luka Drajat 2

: Bersih

: Rubra (Merah Kehitaman)
: Khas Lochea

: Tidak Ada

100 cc

16

g L)

: Bersih
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Wama kuku : Merah muda
Oedema : Tidak ada
Kelainan : Tidak ada
g Bawah

Kebersihan : Bersih
Wama kuku : Merah muda
Oedema : Tidak ada
Kelainan : Tidak ada
WVarizes : Tidak ada

Reflex parclla ()

I.INTERPRETASI DATA

A. Diagnosa

Nv.C Umur 19 Tahun P1AQ0 Nifas 10 Jam Fisiologis

Data Subjektif’

lbu Nifas 6-48 Jam, lbu mengatakan:

2,

3.

4.

Telah melahirkan ak ke=1, 10} jam vang lalu secara normal.
Sekarang mengeluh perut bagian bawah masih terasa mules,
keluar darah berwarna merah kehitaman dari kemaluan
Sudah bisa BAK 3 jam yang lalu

Myeri pada luka pada luka jahitan

Data objektif

Keadaan umum : Baik

Kesadaran : Composmentis




TV

]
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S TD : 9070 mmHg

N 86 x/'menit
R : 22 ®¥/'menit
5 :36,7

Payudara

Kebersihan

Puting

Areola

MNyeri tekan

Pengeluaran

Abdomen

Bekas Luka Operasi

Linea

Strie

TFU

Kontraksi Uterus

Massa/Benjolan Abnormal ;

Diastasis Recti

. Genetalia

Keadaaan Vulva
Keadain Penneum
Kebersihan

Pengeluaraan Lochea

: Bersth

: Menonjol

: Hiperpigmentasi
: Tidak ada

: Ada (Asi)

: Tidak Ada

: Nigra

: Alba

: 1 jari dibawah pusat

: Keras

Tidak Ada

:2¢m (2 jari)

: Twdak ada hematoma
: Ada Luka Drajat 2
: Bersih

: Rubra (Merah Kehitaman)




Bau : Khas Lochea
Tanda Infeksi : Tidak Ada
Jumlah pengeluaran darah @ 100 cc

4. Ekstermitas

a. Alas
Kebersihan : Bersih
Warna kuku : Merah muda
Oedema : Tidak ada
Kelainan : Tidak ada

b. Bawah
Kebersihan : Bersih
Warna kuku : Merah muda
Oedema : Tidak ada
Kelainan : Tidak ada
Varises : Tidak ada
Reflex patclla ()

B. Masalah

Myeri Luka Perineum
Luka perineum
C. Kebutuhan
. Informasikan hasil pemeriksaan
2. Observasi tanda-tanda vital

3. Observasi kontraksi uterus
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4. Ajarkan massase wteris
5. Pemberian ASI Eksklusif
&, Ajarkan teknik menyusui yang benar
7. Nutrisi dan Cairan
8. Pemberian Tablet Vitamin A (2000000 1U) sebanyak 2 kali
yaitu pada 1 jam setelah melahirkan dan 24 jam setelah
melahirkan
9. Tablet Fe
10. Mobilisasi
11. Personal hygiene
12. Penkes eliminasi
13. Senam Nifas
14. Istirahat dan tidur
15, Tanda bahaya masa nifas
16. Komplementer air rebusan jahe merah
11 MASALAH POTENSIAL
Infeksi luka perinenm
“’. TINDAKAN SEGERA

Tidak ada
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V, INTERVENSI
No uan/Kriteria '
DX | Tujuan: 1. Informasikan hasil 1. Dengon di informasi
Masa nifas ibu  berjalan) pemeriksaan kepada ibu dan hasil pemeriksaan
ozl keluarga. dan keluarga menge
lhasil pemeriksaan.
Krileria :
|. Keadaan wmum ibuf 2. Dengan melaku
Taikc 2. Observasi tanda-wanda vnal observasi  tanda-tan
. OTTV 1. tckanan darah vilal dapat  diketshu
TIX90-70 mmbg 2. naudi kondist thu dalam bats
N- 26 3. pemafasan normal atan tidak, jik
P 22w 4. suhu terjadi peningk
5:36,7°C maka
3. Koniraksi ileris: Haik komplikas:
4. Kandung Kemih: perdarahan dan infeksi.
R 3. Kkonuraksi Urerus ka
a il k]

i g:um:fm HEN i ﬂhsen'm_ti pcrthru.l‘:‘an adanya proses involu
6 Ibu @Epal melakekan kontraksi uterus dan TFU uu@s, prose
mohilisasi dini ;::"L“" i

T F';Im 1 iari dibawah mengembalikan  uie
pjm- J pada bentuk  sebel
8. Lochea: Rubra -
Y. Diastasis recti 2jari 4. Dengan masase wiers
10. Tanda hooman (+) 4. Jelaskan pads  ibu  dan kanraksi uterus
11. Pengeluran per kcluarga cara  mencegah berkontraksi  deng
vaginam 100 cc perdarahan  dengan  ca ik, J
12, Balloterment = Masih| mnassasi aferus dengan pengelwaran oo
Teraba letakkan tangan pada berjalan dengan lancar.
dengan  gerakan  tan
memutar  dengan lembaut
samipai utenes terasa keras
5. Melakukan  pemberi
5. Lakukan pemberian ASI ASI awal maka da
awal meningkatkan
hubungan ibu dan bayi
sertn dengan  menyusi
dapat mempe
proses invalusi
6. Teknik menyusui y
6. Ajarkan ibu iekmik benar maka d
menyusui yang benar merangsang  procuksi
A
SL. :pcrku;rt refleks
hidap pada bayvi ser
ik akan meri
nvaman dan  d
menccgah A
dalam lakiasi.
7. Ibu dapal mengonsumsi
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7. Anjurkan ibu Ehl E:.yltulku—mn
makanan  vamg  berg vang bergizi
sgimbang  seperti makana kebutuhan nutrisi
wang dianjurkan untuk akam  tercu kupi

10,

memperbanyak  produks
ASlD vain makanan vang

sedikitnya 3 lwer  dalan
sehari. Anjurkan ibu  untuk
makan  makanan  vang
bergiz konsumsi 500 kal
tambahan  sctiap y
makanan harus  scimbarg
uniuk memperobch protein
mineral, dan vitamin yang
cukup minum 3 liter ai
schari (dianj min
sebelum menyusui)

Anjurkan i unnfy
menghkonsumsi  vitamin 2%
(200000 1U) scbanyak 2
kali yaitu pada 1 jam setela
melahirkan dan 24 ja
setelah melahirkan.

Berikan tablet fe dosis Ix1
pada malam hari, uniuk 440
har pada iba nifis

Anjurkan ibu untuk
mobilisasi bisa di mular 2
jam  seiclah  persalinan
dimulai  dengan  perlahan
seperti minmg  kiri  dan
kanan, duduk, berdiri dan
jalan.

sat manfaatnys ad
mempercepal  pengem-
balian alat-alat kandu-
ngan sebelum  hamil
untuk  Meningkal
produksi A5l
mencegah anemia,
aktivitas metabolisme.

B, Mengkonsumsi zat besi
dan vitamin A Selam
nifis maka  dapa
menjaminsuplasi A%
dan d!pﬂt memben
vilamin pada  baymys
melalui ASl sehingga
meningkatkan
davatahan
terhadap inflesi,

) - N——.

kebutuhan
meningkat pada
melahirkanperlu
lambahan Fe 300-
Mg. akibatmya
kehilangan  darah.
mifas

it

. Mobilisasi  berluyj
uniuk me hn:a:ulv:l

pengeluaran lochea,
men gurangi infieksi
puerperineum,
mempercepat
alat kandungan.

imviolusi

. Melakukan
hvgine

Fersodhc

ibu d
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11. Anjurkan~ bu  unt
m¢lakukan personaifyvgien
vaitu: Menjaga kebersi
seluruh tubuh
membersihlkan dacral
kemaluan dengan sabun dan
air mulai dar belakang 'In:i
depan  dan  membersihkan
vulva setiap sudah BAB
BAK. mengganti pambal
minimal 2x/hari

12. Anjurkan |I::
mengosongkan landuny
kermih untuk melakukan
climinasi 3-4 jam sciclah
persalinan.

13, Anjurkan by untuk tetap
melakukan  seoam  nfa
uniuk memaksimalka
pemulihan  otot, ik
senam nifas perlu dilakukm
segera  pasca  persali
normal  dan tidak  ada
indikasi penyulit
postpartum.

14, Anjurkan ihu istimhmﬂn!
cukup siang 1-2 jam, malam
6-8 jam

15. Penkes tanda bahova pad
tbu  mifas.  Tanda-tanda

12

14.

. Senam nifas pada masa

keadaan nvaman  da
bersih juga  terhindar
dari  infeksi  sehingga
mempercepat  proses
penyembuhan
perieum  dan  me

percepat

an kondisi 1bu.

Eliminasi  bertujuz
mengosongkan kandung,
kemih, kandung kemi
yang penu
menvebabkan kontraksi
tidak berjalan denga
baik yang menyebabla
perdarahan dapa
terjadi,

postpartum  membann
melancarkan proses
mvolus uler
mencegah kemungkina
masalah kesehatan yang
bisa tegadi  seela
persalinan, membangu
kembali kekuatan otod
perut, panggul, dan oto
gerak pasca melahirkan
meningkatkan  alira
darah  vang la
setelah persalinan,

Istirnhat  yang cuku
seperti tidur siang da
istirahat saar hayi tidy
untuk meEneega
kelelshan  berlebihan
karena kurang wstirsha
dapat  mengakibatka

produksi ASD menurun,
TETEANEEUNYA
erdarahan imvolusi
uberus, menyebabk
dapresi seria kesul
merawat dirt dan bayi.
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bahaya
lainnya
cepal  atan  sulit,
kejang, terlalu lemah untu
bangun dari tempat tidur
penglihatan kabur dan saki
kepala, nveri pada otot b
kemernhan atm  bengkak
inkontinensia !

komplikasi yang terja
dalam waktu & mingg

setelah kelahiran
Selama masa  nifas
tanda-tanda haha

utarma bag: ibu melipiit
pendarahan vagina yang

payudara alau  puti demam tinggi. tanda in

bengkak atau lunak, ny mungkin

perineuin  meningkat imen gindikasikan

depresi dalam wakiu 42 ha perdarahan

setelah kelahiran pascapersah nan it
sepsis  nifas,  yang
merupakan  peonycbab
utama kematian b,

M1 | Tujuan: . Jelasakan pada ibu tentangl. Nyeri peremiu
Mveri Juka perineum nyen luka perineum merupakan nweri yan
Teratasi diakibatkan cleh robeka
Kriteria * Vang terjad i
= KLU : baik perenium, vagina
- Kesadaman: serviks, atau uterus dapat

composmentis terjadi secara seponta

TV atau  akiban  undaka

Tekanan Darah: manipulatif panch

0 Tmmhg permlongan persalinan.

M- 6xm

R:22x'm 2, Dengan meminum

- Luka jahitan: bersih|2. Jelaskan pada ibu  cara merah karena jahe m

belum  kering,  tidak] mengurang  nyvern | sama cfcktifnya dengs

ada  tands  tanda perineun dengan cara jak asam S

infeksi mernh 250mg, guls merah {Fenamamic acid)

Tidak terdapat nyeri 30mg di rebus dengan air 1hu propen

diarea genitalia 400ml di rebus hingga air  mengurang segala nyeri
200ml  diminum  3xhard  pada Wanita  fermias
sclama 3 han ayeri pada

prermeunn.

M2 | Tujuan: Jelaskan pada tbu penyebabl.  suatu kead
Luka perincum tidak terjadinya luka perincum terputusnya  kontinuit
terjadi jaringan  tubuh
Kriteria : dapat menychabka
= KU : bak tergangeunya fungs
- Kesadaran: tubuh sehi

COMposmentis mengeanggy  aklivita
- TTV sehari hari karena ira
Tekanan Darah: dapat menyehabkan |u
90/ TOmmhg pada kulit. Luka diba
Madi:36xm menfadi dua jens vaitu
R:22 x/m luka vang disengaja d
= Luka jahitan: bersih, luka udak disengaj
belum kenng, bidak Luka permeum ada
ada tands- tenda luka karema adan
infieksi robekan jalan lahir bai
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Anjurkan ibu unuk 1etap
menjaga  personal  hygine
agar tidak terjodi infecksi
dan luka tetap kering

karena  ruptur
kar¢na episiotomi
wakiu melahirkan,

Melak ukan

hvgine ibu
keadaan nvaman  d
bersth juga terhindar
mfeksi sehin,

penyembuban I
permeum  dan  me

percepat pemuliha
kondisi ihu,

Pl

Tujuan:
Infeksi luka perinum tidak
verjadi
[Kriteria:
1. KU Ibu baik
2. Kontraksi uterus haik
dan keras
3. TTV dalam batas
normal
Tekanan Darah:
1> Do
P: 22x'm
B2367°C
Tidak ada tanda infeski
luka perineum

4. Perdurahan: 100ce

Ajarkan ibu dan kehuargal.

menilal keadaan uterus

Amjurkan ibvu
mungkin untuk mengosong.
kan kandung kemih ketik
ibu ingin BAK

Anjurkan ibu
melakukan mobilisasi b

di mulai 2 jam setela
persalinan, dimular den

perlahan seperti minmg ki
dan kanan, duduk, berdin
dan jalan.

Lakukan pemantavan tandad,

bahaya postparium  seperts
napas cepat atan  sulit,
kejang-kejang, terlalu lemah
untuk bangun dari tem
tidur, penglihatan kabur
sakit kepala, nyen pada o
betis,  kemershan ol
bengkak, mkontinensia urin
pavudara  atan patin
hengkak atau lunak, mw
perincum  meningkal
depresi dalam wakiu 42 ha
setelah kelahiran.

segeral.

untuk3,

Kontraksi Uterus k
adanya proses  mvolusi
ulerus, prose
PENYUSUSIAN UWEnEs yan

akan mengembalika
uteriis  pada  bentu
schehum hamil

Mengosongkan kanduin
kemih bertujua
mengosongkan kandun
kemih, kandung kem
yang pen
menvebabkan kontraksi
tidak herjalan  den
baik yang menyecbab
prerdaraban dapat terjadi,

Mobilisasi
untuk
pengeluaran
mengurangi
pucrperineum,
mempercepat
alat kandungan.

involusi

Tanda dan gejala haha
pasci mielahirk
merupakan indikaton
kemungkinan

komplikasi yang terjadi
dalam wakiu 6 mmggu

setelah kelahiran.
Selama  masa  mifas,
tanda-tanda baha

uama hagi ibu melipu
pendarshan vagina yan
parah, keputihan yal
berbau  busuk, d
demam tinggi, tanda ini




mun gkin
mengndikasikan
perdarahan
pascapersalinan ulal
SEpsis nifas, Vang
merupakan  penyebab
utama kematian ibu.
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V. IMPLEMENTASI

Hari/
Tanggal
Jam

Implementasi

Respon Paral
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Faba,

14 Mei
2026

. 30 WIB

.31 WIB

.33 WIB

36 WIB

38 WIB

Menpelaskan hasil pemenksaan

fisik kepada ibu dan keluarga

teniang  hasil  pemenksaan
hwa keadaan ibu baik

numum : Baik

Kesadaran @ Composmentis

TTV: TD - 9070 mmHg

M - 86 x'menit

R : 22 x'ment

5 (367

TFU: 1 Jari bawah pusat

Diastaasis recti : 2 jan

lelaskan pada ibu dan keluarga
cara  mencegah  perdarahan
dengan cara massarg  oleruy
dengan cara letakkan tangan
pada perut demgan  gerakan
tangan memutar dengan lembut
sampai uterus terasa keras

Anjurkan ibu pemberian  asi
awal dan i ibu teknik
menyusul ¥ benar maka
dapat  merangsang  produksi
ASI memperkuat refleks hidap
pada bayi serta ibu akan merasa
nyvaman dan dapal mencegah
masalah dalam kaktasi,

Anjurkan  ibu gﬁl& makan
makanan yang bergiz scimbang
seperti makanan Vg
dianjurkan uniuk
memperthanyak produks:  ASI
yaitu makanan ying
mengandung  karbohidrar dan
kalori  schanyak 50N} sesuai
dengan porsi dewasa  beserta
cairm sedikitnya 3 liter dalam
sehariAnjurkan  ibu  uniuk
makan mmkanan yang bergi
kensums: 504 kalori tambahan
sctiap  hart makanan  harus
scimhang umtuk  memperoleh
prodein, mineral, dan vitamin
yvang cukup minum 3 lier amr

schan  (dianjurkan  minum
sebelum menyusui)

Anjurkan i umtuk
mengkomsumsi  vitamin A

(200,000 1) sehanvak 2 kali

vaitu pada 1 jam setelah
melahirkan dan 24 jam setelah

5.

Ibu mengetahui hasil
pemeriksaan dan ibu
senmang  mendengar
bahwa  kondisinya
dan janin bak— haik

sdlja

Ibu  dan  keluarga

mengerti cara
menccgah

perdarahan dan
kozluarga akan

miclakukan massase
tersebut

Ibu  mengern  dan
akan menyusui bayi
dengan benar

Tbu mengerti
dengan anjuran vang
di heenkan dan ibu
akan makan
mukanan yang
bergiz

Ibu mengerti  dan
Mengkonsumsi
Vitamin A
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039 WIB

[ 40 WIB

W42 WIB

45 WIB

46 WIB

110,

mielahirkan dapat
menjaminsuplasi ASI dan dapat
membenkan  wvilamim  pada

bayinya melali ASI sehingga
meningkatkan dayatmhan tbuh
terhadap infkesi.

Berikan tablet tuk 40 hari
pada sbu nifas Kebutuhan Fe
menmgkat pada saal
melahirkanperlu lambahan Fe

300-350 Mg. akibatnya
kehilangan darah. 1bu  nifas
ndakmya menghonsumsi

let Fe selama 40 hari setelah
meclahirkan untuk  menccgah
anmcimia.

Anjurkan ibu untuk maokbilisasi
bisa di mulai 2 jam setelah
persalinan,  dimulai dengan
perlahan seperti mining kin dan
kanan, duduk, berdiri dan jalan

Jelaskan pada ibu tentang nyeri
luka  perineum  yang  di
akibatkan oleh robekan jalan
lahir yang terjadi pada saat
proses persalinan dan jelaskan
cara pemberian air rebusan jahe
merth umtuk mengurangi nyeri
luka tersebut, Dengan cara
pemberian jabe merah 250 gram
vang sudah di parut dan pulah
merah 50 gram di rebus dengan
air 400 ml. Diminwm 3% hari
selama Yhari berturut-turut.

Anjurkan ibu unmik melakukan
personalhveiene yaitu:
Menjaga kebersihan  seluruh
wbub, membersihkan daerah
kemaluan demgan sabun dan air
mulai dari belakang ke depan
dan membersihkan vulva setiap
sudah BAB dan  BAK,
mengganin pambalul  minimal
2x/hari

Penkes tanda bahaya pada 1hu
nifas. Tanda-tanda  hahaya
pascakelahiran lainnya
termasik napas cepat atau sulit,
kejang-kejang, terlalu  lemah
untuk bangun dan tempat tidur,

6.

Ibu mengerti  dan
i mengkonsumsi
Fe selama 40 hari

Ibu akan melakukan

mobilisasi SESLAI
anjuran  yang  di
berikan

Ihu mengerti tentang
nven luka perineum
dan ibu bersedia di
lakukan intervensi

Ihu bersedia
menjagn kebersihan
di area kemaluan
SesUl anjuran

. Thu mengeni tanda

hakaya nifis dan ibii
akan  scgara ke
fasilitas  keschatan




penglihatan  kabur dan  sakat
kepala, myeri pada ofot betis,
kemerahan  atan  bengkak,
inkontinensia  unn,  payucdars
atau puling bengkak atau linak,
nyeri perineum meningkat dan
depresi dalam waktu 42 hari
setelah kelahiran

Jika terdapat tanda
bahaya tersebut
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VL EVALUASI

CATATAN PERKEMBANGAN KUNJUNGAN KE 1

| Hari/

SOAFP

| Paraf

I
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Tanggal
Kamis, 14 Mei B
2026 1. Ibu mengatakan masih mengalami keluhan nyeri
07.00 WIB luka perineum

2. Thu mengatakan masih trerdapat luka perinum

3. Ibu mengatakaan masih keluar darash merah

kehitaman dari kemaluan
4. lbu mengatakan bahwa ibu kurang nyaman
dengan keadaannya saat i
O E
an Lmum : Baik

Kesadaran : Composmenthis

Tanda-tanda Vital

Tekanan Darah LT mmHg

Madi : 84 kali'memnit

Pernapasan : 22 Kali/menit

Suhu i, 5°C.

Abdomen

TFU : 2 jari bawah pusat

Diastasis recti : 2 cm (2 jari)

Skala mven o4

A

) Ny “C" umuor 18 tahun PLAD Nifas har ke-1 Dengan
Nyen Luka Penineum

I.  Mengimformasikan hasil pemenksaan yang telah
dilakukan, keadaan wmum bu baik.
Respon: ibu mengetahui hasil dari pemeriksaan
yvang telah dilakukan dan ibu tidak khawatir
dengan keadaannyva.

2. Mengingatkon ibu untuk tetop stirchat tdur
dengan cukup Malam: 7-8 jam Siang - 1-2 jam
Respon: Jbu mengerti dan akan istirahat dan
tidur yvang cukup

3. Amjurkan ibumk makan makanan yang bergizi
seimbang seperti makanan yang dianjurkan untuk
memperbanyak produksi AS]

Respon: [bu mengerti dan akan makanan vang
bergizi

4. Amurkan ibu umtuk memaga personalhygiens,
setiap sudah BAB dan BAK kennghkan dan depan
ke helakang arah anus
Respon:  Ibu mengerti dan  skan  memjaga
kebersihan di arca genctalia

5. Penkes tanda bahaya pada ibu nifas, seperti napas
cepat atau sulit, kejang-kejang, terlalu lemah
untuk bangun dan terpat tidur, penghihatan kabur
dan sakit kepala pavwdara atau puting bengkak




Y|

atau lunak. nfh permeum menmgkat
Respon: Ibu fRan segera datang ke bidann jika
terdapat tanda bahaya wifas tersebut

Melakukan intervensi penatalaksanaan pemberian
air rebusan jahe merah 250 me, gula merah 50 mg,
i rebus dengan air 400ml di rebus hingga ar 200
ml hari di minum 3 xhan selama 3 han

Respon: Ibu bersedia di lakukan penatalaksanaan
pembernian air rebusan jabe merah

Intervensi dilanjutkan
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Hari/ S0AP Paraf
1

Tum'at, 15 Mei | &:

2026 1. Ibu mengatakan keluhan nyeri luka yang dialami

08,00 WiB mulai berkurang tidak seperti sebelumnya

2. Ibu mengatakan masih terdapat luka belum kering

3. Ibu  mengatakan keluar darah merah agak
kekunimgan

4. Ibu mengatakan babwa masih kurang nvaman
dengan keadaan saat ini

O
Emchm Urnum : Baik
Kesadaran : Composmenthis
Tanda-tanda Yital
Tekanan Darah T mmHg
Madi : 84 kali'memit
Pernapasan : 23 kali'menit
Suhu 136,5°C.
Abdomen
TFU : 2 jari bawah pusat
Skala nyen t3
A
Ny “C” umur |8 tahun PLAG Nifas hari ke-2 dengan
nyeri luka penneum behum teratas:

Menginformasikan hasil pemenksaan yang telah
dilakukan, keadaan wmum dbu baik.

Respon: ibu mengethui hasil dari pemeriksaan
vang telah dilakoksn dan ibu tidek khawatie
dengan keadannnva.

Mengingatkan ibu untuk tetap istirahat tidur
dengan cukup Malam: 7-8 pm Siang : 1-2 jam
Respon: Tbu mengerti dan akan istirahat dan
tidlur yang cukup

Anjurkan 'l':ruu.d-: makan makanan yang bergizi
seimbang seperti makanan yang dianjurkan untuk
memperbanyak produksi AS]

Respon: Tbu mengeni dan akan makanan yang
bergizi

Mengingatkan  tbu  untuk  tetap  menjaga
personalbygienc, sctiap sudah BAB dan HAK
keringkan dari depan ke belakang arah amus
Respori:  Tbu mengerti dan  akan menjaga
kebersihan di area genetalia

Penkes tanda bahaya pada ibu nifas, seperti napas
cepat atan sulil, kejang-kejang, terlalu lemah
untuk bangun dan tempal tidur, penglibatan kabur
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7.

dan sakit kepala payudara atau puting bengkak
atau lunak, n@fii perincum meningkat

Respon: Ibu $Kan segera datang ke bidann pika
terdapat tanda bahaya mfas tersebut

Melanjutkan intervensi penatalaksanaan
pemberian air rebusan jahe merah merah 250 mg,
gula merah 50 mg, di rebus dengan air 400ml di
rebus hingga aw 2000 ml/ hari di minwm 3 x/'har
sclama 3 han

Respon: Ibu bersedia di lakukan penatalaksansan
pemberian air rebusan jahe merah

Intervens dilanjtkan
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HariTanggal | Penatalaksanaan Faraf
Jam

Sabtu, 16 Mei -

2026 1. Ibu mengatakan keluhan nyen luka perinewm sudab teratasi

0800 WIB dan menjadi lebih nvaman

Ibu mengatakan masih terdapat luka jahitan

Ibu mengatakan keluar darah merah agak kekuningan dari
kemaluan

4. Ibu mengatakan sudah bisa melakukan aktivitas tidak terlalu
berat

Lo Bodi

Keadaan umum : Baik

mdumn : Composmentis
™D

DT mmHg
Madi 1 BS xim
RR : 20 xim
Suhu $36°C
Skala nyeri H

Ny “C" umur 18 tahun P1AQ Nifas han ke-3
Masulah : Myen luka perineum sudah teratasi

1. Mengingat ibu untuk tetap stirahat tidur dengan cukup Malam:
7-B jam Siang : 1-2 jam
Respon : Ibu mengert dan akan istirahat dan tdur vang  cukup

1
2, Anjurkan by Unfuk makan makanan vang bergizi scimbang
seperti makanan  vang dianjurkan  untuk  memperbanyak
produksi AS]
Respon: [bu mengerti dan akan makanan yang bergizi

3. Mengingatkan ibu untuk tetap menjaga personalhygiene, setiap
sudah BAB dan BAK keringkan dan depan ke belakang arah
anus

Respon: Ibu mengerti dan akan menjaga kebersihan di arca

genetalia

4. Penkes tanda bahaya pada ibu nifas, seperti napas cepat atau
sulit, kejang-kejang, terlalu lemah untuk bangun dari tempat
tidur, penglihatan kabur dan sakit kepala payudara atauw puting
bengkak ataulfinak, nyen perineum meningkat

Respon: Thu segera datang ke bidann jika lerdapal tanda
bahaya nifas tersebut

5. Melanjutkan intervensi penatalaksanaan pemberian air rebusan
jahe merah merah 250 mg, gula merah 50 mg, di rebus dengan
air 400ml di rebus hingga air 200 ml’ hari di minum 3 xhari
selama 3 hari

Respon: Ibu bersedia di lakukan penatalaksanaan pemberian
air rebusan jahe merah

6. Intervensi dihentikan masalah sudah teratasi
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C. Pembahasan

Pada kasus ini dilakukan asuhan kebidanan pada Ny, O umur
19 tahun P1AQO nifas 10 jam fisiologis dengan luka perincum derajat 11
di PMB L tanggal 14 Mei 2026, Masa nifas merupakan masa
pemuliban alat reproduksi setelah persalinan yang  berlangsung  selama
kurang lebih 6 minggu. Pada masa im ibu memerlukan pemantauan
untuk mendeteksi adanya komplikasi serta memastikan proses involusi
uterus dan penyembuhan luka berjalan dengan baik. Berdasarkan teori,
pemantauan masa nifas meliputi pemeriksaan tanda-tanda vital, involusi
uterus, pengeluaran lochea, keadaan luka perineum, eliminasi, kebutuhan
nutrisi, dan kondisi psikologis  thu.  Pada praktiknya, seluruh
pemeriksaan  tersebut  telah dilakukan pada Ny, C schingga tidak
terdapat kesenjangan antara teori dan praktik pada tahap pengkajian.
Berdasarkan hasil pengkajion subjekul, ibu mengatakan telah melahirkan
anak pertama secara normal, merasa senang atas kelahiran bavinya,
namun masih merasakan nyeri pada luka jahitan perineum dan perut
bagian bawah terasa  mulas. Keluhan mulas  vang  dirasakan ibu
merupakan kondisi fisiologis akibat kontraksi uwterus yang terjadi pada
masa involusi uterus. Menurut teori, kontraksi uterus postpartum
menyehahkan ibu merasakan nyeri mulas atau after pain sebagai proses
pengembalian ukuran uterus ke keadaan sebelum hamil. Pada prakiiknya
kondisi tersebul juga ditemukan pada Ny. C sehingga tidak terdapat

kesenjangan antara teori dan praktik
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Myeri pada luka perinenm yang dirasakan ibu juga sesual dengan teon
bahwa luka perineum derajat 11 meliputi mukosa vagina, kulit perineum,
dan otot perineum  schingga menychabkan kerusakan jaringan  serta
stimulasi reseptor nyeri pada dacrah luka. Pada kasus Ny, C nyeri yang
dirasakan masih dalam baws fisiologis karena  tidak  disertai  tanda
unfcksi 1seperti ipus, wedema iberat, imaupun idemam. iDengan idemikian
itidak iditemukan ikesenjangan iantara iteori idan ipraktik.

Pada ipemeriksaan iobjektif ididapatkan ikeadaan iuwmum iibu ibaik,
ikesadaran icomposmentis, itanda-tanda ivital idalam ibatas inormal ivaiw
itekanan idarah i90/70 immHg, inadi i86ix/menit, irespirasi i22 x/menit, idan
isuhu i36,7°C. iPemeriksaan iabdomen imenunjukkan iTFU i2 ijari idi ibawah
ipusat, ikontraksi iuterus iteraba ikeras, ikandung ikemih ikosong, iserta itidak
iterdapat imassa iabnormal. iHal iini imenunjukkan iproses iinvolusi iuterus
iberlangsung inormal. iMenurut iteen, uterus iposipartum iakan iberkontraksi
idengan ibaik juntuk imencegah iperdarahan idan iTFU iberangsur iturun
isctiap ihari. iPada ipraktiknya ikondisi iinvolusi iuterus iMy.C iscsuai idengan
iteori ischingga itidak iterdapat ikesenjangan.

Pada ipemeriksaan igenetalia iditemukan iluka ijahitan iperincum
iderajat ill idengan ilochea irubra iberwarna imerah ikehitaman, ibau ikhas
ilochea, iserta itidak iterdapat itanda infeksi. iKondisi itersebut i sesuai idengan
iteori tbahwa ilochea inubra inormal ikeluar ipada i1-3 thari ipostpartum idan

iterdiri idari idarah, isisa ijaringan idesidua, idan iselaput ikeiuban. iPada
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ipraktiknya ikondisi ilochea iNy.C imasih idalam ibatas ifisiologis isehingga
itidak iditemukan ikesenjangan iantara iteori idan ipraktik,

Diagnosa iyang iditegakkan ivaitu iNy.C iumur i19 itahun IP1AD
inifas 110 jam ifisiologis idengan iluka iperineum iderajat ill. iMasalah ivang
iditemukan iadalah inyeri iperincum idan iluka ijahitan iperineum. iDagnosa
ipotensial ivang idapat iterjadi iyaitu linfeksi iluka iperincum iapabila
ikebersihan idaerah igenetalia itidak idijaga idengan ibaik. iMenurut iteor,
iluka iperineum ivang itidak idirawat idengan ibaik idapat imenjadi imedia
ipertumbuhan ibakteri iakibat ikondisi iperineum ivang ilembab iterkena
ilochea ischingga imeningkatkan irisiko iinfeksi. iPada ipraktiknva idilakukan
iupaya ipencegahan iinfeksi isejak iawal imelalui iedukasi ipersonal ihygiene
idan iperawatan iluka. iDengan idemikian itidak iterdapat ikesenjangan iantara
iteori idan ipraktik.

Penatalaksanaan inutrisi idiberikan idengan imenganjurkan iibu
imengonsumsiimakanan itinggi iprotein, ivitamin, imineral, idan icairan ivang
icukup. iProtein isangat idiperlukan idalam iproscs iregencrasi ijaringan idan
imempercepat ipenyembuhan iluka. iSelain iitu dibu idiberikan ivitamin iA
isebanvak idua ikali iuntuk imembantu imeningkatkan idaya itahan itubuh idan
ikeschatan iibu inifas. iMenurut iteori, iibu inifas imembutuhkan itambahan
iprotein, ivitamin, idan icairan iuntuk imembantu iproses ipemulihan ijaringan
idan imeningkatkan iproduksi 1ASL 1Pada iprakiiknya iasuban inutrisi ivang

idiberikan isudah isesuai iteori ischingga itidak iditemukan ikesenjangan.
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Perawatan iluka iperineum idilakukan idengan imengajarkan iibu imenjaga
ikebersihan igenetalia, imengganti ipembalut isecara iteratur, imencuet itangan
ischelum idan isesudah iperawatan iluka, iserta imembersihkan iperincum idari
iarah idepan ike ibelakang iuntuk imencegah ikontaminasi ibakteri idari ianus
ike ivagina. iMenurut iteori, ipersonal ihygiene ipada imasa inifas isangat
ipenting juntuk imencegah dinfeksi iluka perineum. 1Cara imembersihkan
iperineum idari idepan ike ibelakang ibertujuan imencegah iperpindahan
ibakteri idari ianus ike ivagina. iPada ipraktiknya iibu imampu imemahami
idan imelakukan iperawatan iluka isecara imandiri isehingga itidak irerdapat
ikesenjangan iantara iteori idan ipraktik.

[bu ijuga idianjurkan minum iair irebusan jahe imerah i3ikali iseharn.
Pemberian Jahe merah dapat mengurangi nyen, karena jabe memiliki
kandungan minyak atsiri seperti gingerols, shoagals, dan zing-:roncg cukup
tinggi yvang berfungsi untuk menurunkan rasa nyeri. Kandungan Shagaol yang
terdapat pada jahe merah juga dapai mempercepat proses inflamasi, Inflamasi
merupakan reaksi sistem E:keha]an mbuh alami untuk melawan serangan
penyakit. Hal ini merupakan respons biologis terhadap sinyal bahaya yang
menghampiri fubuh. Dengan adanya proses inflamasi, penyembuhan luka
perineum menjadi lebih cepat. iPada ipraktiknya ipenggunaan irebusan idaun
isirih imenunjukkan ihasil ivang ibaik tterhadap iproses ipenyembuhan iluka
iINy.C ischingga indak iditemukan ikesenjangan iantara ileort idan iprakik.

{ Nurhaeni et al., 2023)




as

Berdasarkan icatatan iperkembangan iselama inifas ihar ike-lisampai
ihari ike-3, ikondisi jibu imenunjukkan iperkembangan ivang ibaik. iNyeri
iperincum iberangsur iberkurang, iibu imampu imelakukan iperawatan iluka
isccara imandiri, itidak iditemukan itanda-tanda iinfeksi. idan ikeadaan iumum
itetap ibaik. iPada ihar ike-3 ijahitan iluka iperincomitampak ikering, itidak
iterdapat ikemerahan, iedema, ihematoma, imaupun ipengeluaran fcairan
iabnormal, iserta ipenyatuan ijaringan ibaik. iHal itersebut imenunjukkan
ibahwa imasalah iluka iperineum itelah iteratasi idan iproses ipenyembuhan
iberlangsung inormal.

Hasil evaluasi menunjukkan adanya penurunan intensitas nveri setelah
pemberian air rebusan jahe merah secara teratur selama masa pemantauan. Ibu
mengatakan nyveri berkurang, merasa lebih nyaman sant bergerak, serta dapat
melakukan aktivitas schari-han dengan lebih baik dibandingkan sebelumnya.
Selain itu, tidak ditemukan tanda-tanda infeksi pada luka perineum dan proses
penyembuhan berjalan dengan baik. Hasil tersebut menunjukkan bahwa
pemberian air rebusan jahe merah dapat menjadi salah satu alternatif terapi
nonfarmakologis vang efektif dalam membantu mengurangi nyeri luka
perineum pada ibu nifas,

Dengan demikian dapat disimpulkan bahwa terdapat kesesuaian antara
teori dan kasus vang ditemukan pada Ny. C. Nyeri luka perineum merpakan
masalah yang sering terjadi pada ibu mifas akibat trauma jalan lahir selama
persalinan. Penatalaksanaan vang tepat melalui perawatan luka, pemenuhan

kebutuhan dasar masa nifas, serta pemberian terapi nonfarmakologis berupa air
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rebusan jahe merah terbukti membantu mengurangi nyeri, meningkatkan
kenyamanan ibu, dan mendukung proses penyvembuhan luka perineum selama

masa nifas.




Banv

KESIMPULAN DAN SARAN

A. Kesimpulan

Setelah dilakukan asuhan kebidanan pada Ny. C umur 18 tahun P1AD

nifas dengan nyer luka perineum di PMB Meli Rosita, 85T, M.Kes

menggunakan  pendekatan manajemen kebidanan dan pencrapan lerapi

nonfarmakologis berupa air rebusan jahe merah, maka dapat disimpulkan

sebagai berikut:

b

Hasil pengkajian menunjukkan bahwa Ny. C mengalami nyeri pada luka
perincum sctelah persalinan normal. Nyeri dirasakan saat duduk, berjalan,
dan melakukan aktivitas sehari-hari, namun keadaan umum ibu baik,
tanda-tanda vital dalam batas normal, involusi uterus berlangsung normal,
serta tidak ditemukan tanda-tanda infeksi pada luka perineum.
Berdasarkan hasil penghkajian ditegakkan diagnosis kebidanan yvaiin Ny.
C umur 18 tahun P1AD nifas dengan nyeri luka perineum. Masalah vang
ditemukan adalah ketidaknyamanan akibat nyeri vang dapat mengganggu
aktivitas dan mobilisasi ibu selama masa nifas,

Asuhan kebidanan vang diberikan meliputi pemantauan kondisi ibu nifas,
edukasi tentang personal hygiene, nuirisi, mobilizasi dini, tanda bahava
masa nifas, serta pemberian lerapi nonfarmakologis berupa air rebusan
jahe merah untuk membantiu mengurangi nyeri luka perincum.,
Implementasi asuhan dilakukan sesuai rencana dengan memberikan air

rebusan jahe merah secara teratur dan melakukan pemantavan
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perkembangan kondisi ibu. Selain itu ibu dianjurkan menjaga kebersihan
perineum, mengonsumsi makanan bergizi, dan benstirahat cukup untuk
mempercepat proses penyembuhan luka.

. Hasil evaluasi menunjukkan adanva penurunan intensitas nyeri luka
perineum setelah pemberian air rebusan jahe merah. by merasa lebih
nyvaman saat beraktivitas, nyen berkurang, dan proses penyvembuhan luka
berlangsung baik tanpa adanya komplikasi maupun tanda infeksi.

. Pemberian air rebusan jahe merah terbukti dapat digunakan sebagai terapi
komplementer yang membantu mengurangi nyeri luka perineum pada ibu
nifas sehingga dapat meningkatkan kenyamanan dan mempercepat proses

pemulibhan postpartum.

B. Saran

Bagi Ibu Nifas

Diharapkan ibu nifas dapat meningkatkan pengetahuan mengenai
perawatan diri selama masa nifas, khususnya dalam menjaga kebersihan
luka perineum, memcenuhi kebutuhan nutrisi, melakukan mohilisasi dini,
serta meman faatkan terapi nonfarmakologis seperti air rebusan jahe merah
untuk membantu mengurangi nyeri dan mempercepat penyembuhan luka,
Bagi Bidan dan Tenaga Keschatan

Diharapkan bidan dapat memberikan pelayanan yang komprehensif
kepada ibu nifas, termasuk edukasi mengenai perawatan luka perineum dan
pemanfaatan terapi komplementer yang aman dan efektif seperti air rebusan

jahe merah sebagai alternatif untuk membantu mengurangi  nyeri
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postpartum.
3. Bagi Tempat Praktik Mandiri Bidan (PMB)

Diharapkan PMB dapat meningkatkan kualitas pelayanan kebidanan
dengan memberikan edukasi keschatan yvang berkesinambungan kepada ibu
nifas mengenai perawatan luka perineum, pencegahan infeksi, seria
penggunaan terapl nonfarmakologis yang berbasis evidence based practice.

4. Bagi Institusi Pendidikan

Diharapkan hasil studi kasus ini dapat dijadikan referensi dan bahan
pembelajaran bagi mahasiswa kebidanan dalam memberikan asuhan
kebidanan pada ibu nifas dengan nyeri luka perineum serta menambah
wawasan mengenai penggunaan terapi  komplementer dalam  praktik
kebidanan.

5. Bagi Peneliti Selanjutnya

Diharapkan penelitian selanjutnya dapat mengembangkan penelitian
mengenai efektivitas air rebusan jahe merh terhadap nvert luka perineum
dengan jumlah responden yang lebih banyak, desain penclitian yang lehih
kuat, serta membandingkan dengan metode terapi nonfarmakologis lainnya

schingga diperoleh hasil vang lebih luas dan mendalam,
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LAMPIRAN

PANDUAN

CARAPEMBUATAN DAN PEMAKAIAN

AIR REBUSAN QAHE MERAH

Pengertian

' Tujuan

Jahe merah adalah varian jahe yang sangat cocok untuk
herbal dengan kandungan minyak atsiri dan
olearesinnya yang lebih tinggi dibapdingkan varian jahe
lainnya, Kandungan kimia gingerol dalam jahe merah
mampu memblokir prostaglandin schingga dapal
menurunkan nyeri,

Untuk menurunkan nyeri luka perineum menggunakan
air rebusan jahe merah

Petugas

Mahasiswa

Persiapan Alat
Dan Bahan

Jahe merah

Gula Merah

Air

Gelas ukur

Timbangan/ satuan ukur
Parutan

Panci dan kompaor

Persiapan
Pasien

U= R W =

Melakukan informed consent

Memberitahu tindakan vang akan dilakukan
Melakukan kontrak waktu

Melakukan pemeriksaan TTV

Prosedur
Tindakan

L b =

6.

7.

Cuci tangan tangan terlebih dahulu

Timbang jahe merah 250 gram

Cuci jahe merah dengan bersih dan pamt jahe
merah

Masukkan air 400 ml ke dalam gelas ukur
Masukkan air, jahe merah, dan gula merah ke
dalam panci

Rebus sampai mendidih hingga air tersisah 200
ml atau setengan dari air yang di masukkan
Apabila air sudah todak terlalu panas masukkan
ke dalam gelas

Cara Pembenan

Cunakan air rebusan jahe merah sebanyak 3x sehari
sealama 3 hari berturut-turut dengan cara di minum. 1x
rebusan jahe merah dapat dipunakan untuk 1% minum
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