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Kata Pengantar 
 

 
Rasa syukur yang teramat dalam dan tiada kata lain yang patut kami 

ucapkan selain mengucap rasa syukur. Karena berkat rahmat dan karunia 
Tuhan Yang Maha Esa, buku yang Asuhan Kebidanan Kehamilan telah 
selesai di susun dan berhasil diterbitkan, semoga buku ini dapat 
memberikan sumbangsih keilmuan dan penambah wawasan bagi siapa 
saja yang memiliki minat terhadap pembahasan Asuhan Kebidanan 
Kehamilan. 

Buku ini merupakan salah satu wujud perhatian penulis terhadap 
Asuhan Kebidanan Kehamilan. Kehamilan adalah suatu masa yang dimulai 
dari konsepsi sampai lahirnya janin. Lamanya hamil normal adalah 280 
hari (40 minggu atau 9 bulan 7 hari), dan terbagi dalam periode 3 
triwulan/trimester. Proses ini memiliki ruang lingkup asuhan yang menjadi 
wewenang tenaga kesehatan khususnya bidan. Asuhan kebidanan sudah 
berlangsung sejak lama dan tercatat dalam sejarah hingga berhasil 
menemukan dan mengembangkan berbagai alat untuk menunjang asuhan 
kehamilan. yang berfokus pada Kesehatan ibu dan janin. Berbagai isu dan 
masalah kehamilan yang dihadapi oleh tenaga Kesehatan menjadi ladang 
pengembangan ilmu untuk mengembangkan model asuhan yang evidence 
based sesuai tipe layanan dan mengikuti perkembangan teknologi. 

Secara prinsipnya yaitu meningkatkan kesehatan ibu hamil melalui 
pemberian layanan atau dukungan untuk mencapai keluarga yang sehat 
melalui upaya peningkatan, pencegahan, penyembuhan dan pemulihan. 
Tujuan utama asuhan kebidanan selama kehamilan adalah untuk 1. 
Pemantauan kehamilan, 2. Peningkatan dan pemeliharaan kesehatan fisik, 
mental, dan sosial ibu dan bayi, 3. Skrining kelainan atau komplikasi yang 
mungkin terjadi selama kehamilan, termasuk riwayat kesehatan penyakit 
umum, kebidanan dan pembedahan, 4. Persiapan persalinan aterm, 
amannya persalinan untuk ibu dan bayi dengan meminimalkan trauma, 5. 
Persiapan ibu dalam menjalani masa nifas normal dan menyusui secara 
eksklusif dan 5. Persiapan ibu dan keluarga terhadap peran ibu dan 
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keluarga dalam menerima kelahiran anak agar anak dapat tumbuh dan 
berkembang dengan baik. 

Akan tetapi pada akhirnya kami mengakui bahwa tulisan ini terdapat 
beberapa kekurangan dan jauh dari kata sempurna, sebagaimana pepatah 
menyebutkan “tiada gading yang tidak retak” dan sejatinya kesempurnaan 
hanyalah milik tuhan semata. Maka dari itu, kami dengan senang hati 
secara terbuka untuk menerima berbagai kritik dan saran dari para 
pembaca sekalian, hal tersebut tentu sangat diperlukan sebagai bagian 
dari upaya kami untuk terus melakukan perbaikan dan penyempurnaan 
karya selanjutnya di masa yang akan datang. 

Terakhir, ucapan terima kasih kami sampaikan kepada seluruh pihak 
yang telah mendukung dan turut andil dalam seluruh rangkaian proses 
penyusunan dan penerbitan buku ini, sehingga buku ini bisa hadir di 
hadapan sidang pembaca. Semoga buku ini bermanfaat bagi semua pihak 
dan dapat memberikan kontribusi bagi pembangunan ilmu pengetahuan 
di Indonesia. 

 
November, 2023 
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KONSEP DASAR ASUHAN KEHAMILAN 

 
 

A. PENDAHULUAN 
Kehamilan adalah suatu masa yang dimulai dari konsepsi sampai 

lahirnya janin. Lamanya hamil normal adalah 280 hari (40 minggu atau 9 
bulan 7 hari), dan terbagi dalam periode 3 triwulan/trimester. Proses ini 
memiliki ruang lingkup asuhan yang menjadi wewenang tenaga kesehatan 
khususnya bidan. Asuhan kebidanan sudah berlangsung sejak lama dan 
tercatat dalam sejarah hingga berhasil menemukan dan mengembangkan 
berbagai alat untuk menunjang asuhan kehamilan. yang berfokus pada 
Kesehatan ibu dan janin. Berbagai isu dan masalah kehamilan yang 
dihadapi oleh tenaga Kesehatan menjadi ladang pengembangan ilmu 
untuk mengembangkan model asuhan yang evidence based sesuai tipe 
layanan dan mengikuti perkembangan teknologi. 

 

B. FILOSOFI ASUHAN KEHAMILAN 
Filosofi adalah ungkapan tentang keyakinan dan nilai yang dimiliki 

seseorang yang berakibat terhadap perubahan perilaku yang ditampilkan 
bagi seorang individu atau kelompok tertentu. Filosofi asuhan kebidanan 
kehamilan pedoman yang dimiliki dan diyakini seorang bidan dijadikan 
acuan dalam melakukan asuhan kebidanan kehamilan kepada ibu hamil 
sebagai kliennya. 

Berikut ini bentuk filosofi asuhan kebidanan kehamilan, antara lain:  
a. Kehamilan merupakan hal fisiologi bagi perempuan.  

Perubahan yang mengiringi kejadian pada masa hamil sesuatu yang 
lazim terjadi masa prenatal dan ini bukanlah suatu penyakit tapi 

BAB 1 



 

Konsep Dasar Asuhan Kehamilan | 23 

DAFTAR PUSTAKA 
 

Apriyani, M. T. P., Rahmawati, E., Qoiriyah, S., Dhamayanti, R., Anggraini, 
A., Andera, N. A., ... & Triguno, Y. (2022). Komplikasi Kehamilan dan 
Penatalaksanaannya. Get Press. 

Fauziah, N.A.. (2023). Asuhan Kebidanan Kehamilan Komprehensif. Global 
Eksekutif Teknologi. 

Mail, E., Diana, S., Rufaida, Z., Yuliani, F., & Wari, F. E. (2023). Buku Ajar 
Asuhan Kebidanan Kehamilan. Rena Cipta Mandiri.. 

Dartiwen, S., Nurhayati, Y., ST, S., & Keb, M. (2019). Asuhan Kebidanan 
pada kehamilan. Penerbit Andi. 

Dewi, M.N., dkk. (2021). Bahan ajar asuhan kehamilan. CV. Jejak, anggota 
IKAPI 

Fitri Yuniarti, S. S. T., Ani Triana, S. S. T., Ni’amah, S., Hitipeuw, A., ST, S., 
Keb, M., ... & Keb, M. (2022). Buku Ajar Asuhan Kehamilan DIII 
Kebidanan Jilid I. Mahakarya Citra Utama Group. 

Hakiki, M., Widyastuti, N. E., & Danti, R. R. (2022). Asuhan Kehamilan 
Sehat Selama Pandemi Covid-19. Bogor: Guepedia The First On-
Publisher in Indonesia. 

Lina Fitriani, S. S. T., Keb, M., Firawati, S. S. T., Keb, M., Raehan, S. S. T., & 
Keb, M. (2021). Buku Ajar Kehamilan. Deepublish. 

Mail, E., Diana, S., Rufaida, Z., Yuliani, F., & Wari, F. E. (2023). Buku Ajar 
Asuhan Kebidanan Kehamilan. Rena Cipta Mandiri. 

Munir, R., ST, S., Kusmiati, M., ST, S., Zakiah, L., ST, S., ... & KM, M. (2023). 
BUKU AJAR ASUHAN KEBIDANAN KEHAMILAN. Penerbit Lakeisha. 

Wardani, R. A., Farani, S., Susanti, L., Fadhilah, S., Sari, K. I. P., Rusmayani, 
N. G. A. L., ... & Sari, I. P. (2022). Pengantar Asuhan Kebidanan. 
Yayasan Penerbit Muhammad Zaini.. 

Rahmah, S., Malia, A., & Maritalia, D. (2022). Asuhan Kebidanan 
Kehamilan. Syiah Kuala University Press. 

 
  



 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

ASUHAN KEBIDANAN KEHAMILAN 

BAB 2: FISIOLOGI ORGAN 

REPRODUKSI WANITA KONSEPSI 

 

 
 

 

 

 

Irnawati, S.ST., M.Keb 

STIKES Nani Hasanuddin   



 

26 | Asuhan Kebidanan Kehamilan 

 
 

 
 
FISIOLOGI ORGAN  
REPRODUKSI WANITA KONSEPSI 

 
 

A. PENDAHULUAN 
Kematian ibu saat ini masih menjadi masalah utama yang merupakan 

tolak ukur dalam menilai kesehatan suatu bangsa, oleh sebab itu 
pemerintah telah membuat berbagi jenis program kesehatan demi 
peningkatan derajat kesehatan ibu hamil, bersalin, pasca persalinan, dan 
kesehatan reproduksi wanita usia subur. Wanita memiliki keunikan 
fisiologis yang terletak pada tugas sistem organ reproduksinya. Selain 
secara fisik, terdapat keunikan sosial dan emosional, hal ini yang sangat 
mempengaruhi pola fisiologis sistem organ reproduksi maupun pola 
perilakunya. Setiap wanita yang sehat akan mulai mengalami pubertas, 
menarche, menstruasi, kemungkinan kehamilan, klimakterium, 
menoupause dan senilium. Terdapat banyak hal yang mempengaruhi 
fisiologi reproduksi sepanjang perkembangan hidup wanita dalam masa 
kehamilan baik secara biologis maupun psikis. Aktivitas fisik merupakan 
salah satu hal diantaranya. Sistem organ reproduksi pada ibu hamil rentan 
terkena infeksi, karena daya tahan tubuh ibu hamil menurun dan 
meningkatkan kebutuhan metabolisme.  

Kesehatan Organ Reproduksi wanita adalah Kesehatan reproduksi ibu 
mempunyai makna suatu kondisi sehat yang menyangkut sistem 
reproduksi (fungsi, komponen dan poses) yang dimiliki oleh ibu baik secara 
fisik, mental, sosial dan spiritual, (Yati, LP Sari, 2022). 
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TANDA DAN GEJALA KEHAMILAN 

 
 

A. PENDAHULUAN 
Kehamilan adalah suatu masa yang dimulai dari kontrasepsi sampai 

lahirnya janin, lamanya hamil normal adalah 280 hari (9 bulan 7 hari, atau 
40 minggu) dihitung dari hari pertama haid terakhir (Febrianti & Aslina, 
2019). Kehamilan terjadi ketika seorang perempuan melakukan hubungan 
seksual pada masa ovulasi atau masa subur.  

Menurut Ophie (2019), kehamilan adalah proses yang terjadi dari 
pembuahan sampai kelahiran, dimulai dari prosedur sel telur yang dibuahi 
oleh sperma, lalu tertanam di dalam lapisan rahim, dan kemudian menjadi 
janin. Adapun perubahan-perubahan pada masa kehamilan sangatlah 
penting, baik perubahan fisiologis kehamilan alat kandungan yang berada 
di luar. Pada bab ini membahas tentang tanda dan gejala kehamilan 
dimana terjadi perubahan-perubahan selama kehamilan baik dalam 
bentuk fisik maupun psikologis. Perubahan tersebut mengharuskan 
adanya adaptasi dari tubuh wanita hamil. Dengan terjadinya kehamilan 
maka seluruh sistem genitalia wanita akan berubah. Adapun tanda dan 
gejala kehamilan yaitu tanda pasti kehamilan, tanda tidak pasti kehamilan 
dan tanda mungkin kehamilan.  

Federasi Obstetri Ginekologi Internasional (FOGI), mengatakan bahwa 
kehamilan adalah fertilisasi atau penyatuan dari spermatozoa dan ovum 
dilanjutkan dengan nidasi atau implantasi. Bila dihitung dari sat fertilisasi 
hingga lahirnya bayi, kehamilan normal akan berlangsung dalam waktu 40 
minggu atau 10 bulan lunar atau 9 bulan kalender internasional. 
Kehamilan terbagi dalam 3 trimester, dimana trimester kesatu 
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PERKEMBANGAN DAN PERTUMBUHAN 
JANIN 

 
 

A. PENDAHULUAN 
Proses pertumbuhan dan perkembangan manusia (Embriogenesis 

manusia) adalah proses rumit dimana sel telur yang telah dibuahi 
berkembang menjadi embrio. Selama delapan minggu pertama 
perkembangan, konseptus bergeser dari zigot bersel tunggal menjadi janin 
berlapis-lapis dan multidimensi dengan organ-organ yang berfungsi secara 
primitif. Pertumbuhan yang berkelanjutan dan peningkatan kompleksitas 
intra-embrio selama delapan minggu pertama perkembangan sangat 
bergantung pada pensinyalan, proliferasi, dan diferensiasi sel. Karena 
kerumitannya, perkembangan embrio manusia dibagi menjadi beberapa 
peristiwa perkembangan berdasarkan minggu. Minggu 1 adalah bagian 
utama dari tahap perkembangan germinal, suatu periode waktu yang 
berlanjut sejak pembuahan hingga implantasi rahim. Peristiwa penting 
yang terjadi selama minggu pertama perkembangan embrio manusia 
meliputi pendekatan gamet, kontak dan fusi gamet, pembuahan, 
pembelahan mitosis blastomer, pembentukan morula, pembentukan 
blastokista, dan implantasi blastokista (YS & KM., 2023) 

Pertumbuhan dan perkembangan janin merupakan proses paling 
penting dalam kehamilan. Pertumbuhan yang terjadi secara bertahap 
sejak pertemuan sel ovum dan sel sperma bersatu menjadi zigot, lalu 
ukuran janin dilihat dari proses pertumbuhan akan bertambah besar dan 
Panjang, selain pertumbuhan pada bab ini juga akan dibahas terkait 
perkembangan janin, dimana perkembangan janin yang dimaksud juga 
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HORMON YANG BERPENGARUH DALAM 
KEHAMILAN 

 

A. PENDAHULUAN   
Hormon adalah zat kimiawi yang diproduksi oleh sistem endokrin 

dalam tubuh dan berfungsi mengirimkan berbagai pesan ke seluruh tubuh 
melalui pembuluh darah. Selain itu, hormon membantu mengendalikan 
hampir semua fungsi tubuh, seperti pertumbuhan, metabolisme, hingga 
kerja di berbagai sistem organ, termasuk organ reproduksi. Perubahan 
hormon memiliki peran besar pada system reproduksi yang merupakan 
respons dari hipotalamus dan hipofisis untuk mensekresikan berbagai 
jenis hormon untuk mengatur siklus menstruasi, kehamilan, tumbuh 
kembang janin, mendukung proses persalinan, masa pasca salin dan 
menyusui hingga menopause. 
 

B. PENGERTIAN HORMON 
Menurut Nadila Faradiba (2023) hormone adalah zat kimiawi yang 

diproduksi oleh sistem endokrin dalam tubuh dan berfungsi mengirimkan 
berbagai pesan ke seluruh tubuh melalui pembuluh darah. Selain itu, 
hormon membantu mengendalikan hampir semua fungsi tubuh, seperti 
pertumbuhan, metabolisme, hingga kerja di berbagai sistem organ, 
termasuk organ reproduksi. Dikutip dari Universitas Esa Unggul Hormon 
berasal dari bahasa Yunani “Hormon” yaitu menimbulkan atau 
membangkitkan gairah. Hormon adalah bahan kimia yang disekresikan 
oleh sel ke dalam darah untuk dibawa kesasaran yang jauh. Hormon 
bekerja pada sel sasarannya dengan cara: 
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KEBUTUHAN FISIK IBU HAMIL 
TRIMESTER I, II, DAN III 

 
 

A. PENDAHULUAN  
Bab adalah “Pemenuhan Kebutuhan Fisik Ibu Hamil”. Seperti kita 

ketahui bersama bahwa hamil merupakan kejadian alamiah yang dialami 
hampir seluruh wanita. Seperti kita ketahui bahwa pada ibu hamil terjadi 
perubahan fisik yang dialami oleh ibu hamil, agar perubahan–perubahan 
tersebut tidak menjadi masalah bagi ibu hamil, maka kebutuhan fisik ibu 
hamil harus terpenuhi. Kebutuhan fisik ibu hamil yang harus dipenuhi 
tidak sama dengan ketika sebelum hamil, karena ibu hamil harus 
memenuhi untuk pertumbuhan janin, plasenta maupun dirinya sendiri. 
Terpenuhi atau tidaknya kebutuhan fisik pada ibu hamil ini sangat 
menentukan kualitas kehamilannya.  Ibu hamil harus mengetahui dan 
mengerti bagaimana caranya memenuhi kebutuhan fisiknya sehingga 
jangan sampai mengalami gangguan pada kehamilannya. Bila ibu hamil 
tidak mengetahui tentang makanan yang harus dipenuhi untuk bayi dan 
dirinya, maka sering terjadi ibu hamil mengalami anemia atau kurang 
darah. Kelanjutan hamil adalah terjadinya proses kelahiran bayi yang 
dirasakan oleh ibu suatu peristiwa yang sangat penting.  

Peristiwa kelahiran bayi pada proses persalinan adalah merupakan 
peristiwa yang menyenangkan dan ditunggu–tunggu oleh segenap 
keluarga tetapi sekaligus merupakan peristiwa yang dapat menimbulkan 
kecemasan dan kegelisahan yang dirasakan ibu hamil maupun keluarganya. 
Ibu hamil juga sangat membutuhkan pengetahuan tentang persiapan 
laktasi supaya nanti setelah bayinya lahir, ibu sudah siap untuk menyusui 
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KEBUTUHAN PSIKOLOGIS  
IBU HAMIL TRIMESTER I,II, DAN III 

 
 

A. PENDAHULUAN 
Masa kehamian adalah masa yang sangat berharga karena wanita 

akan mempersiapkan diri untuk mengemban tugas dan tanggung jawab 
yang lebih besar. Tugas dan tanggung jawab tersebut adalah berganti 
peran menjadi orang tua. Secara bertahap, ia akan mengubah konsep 
dirinya dari yang sebelumnya adalah seseorang yang bebas dan hanya 
berfokus pada diri sendiri kemudian akan menjadi seorang ibu yang akan 
merawat dan membesarkan anaknya dengan penuh cinta kasih. 
Perubahan peran inilah yang menjadi salah satu pemicu perubahan 
psikologis dan emosional pada ibu hamil yang cenderung menjadi lebih 
sensitif, rapuh dan labil. Selain itu perubahan psikologi ibu hamil juga 
dipengaruhi oleh peningkatan produksi hormon pregesteron yang 
mempengaruhi kondisi psikisnya. (Rukiyah & Yulianti, 2014) 

Berbagai macam perubahan psikologi ibu pada masa kehamilan antara 
lain adalah perubahan emosional ketika trimester pertama Wanita hamil 
akan mengalami penurunan Hasrat seksual karena merasa letih dan mual, 
perubahan suasana hati seperti depresi atau khawatir, ibu mulai berpikir 
mengenai bayi dan kesejahteraannya serta kekhawatiran akan penampilan 
diri yang kurang menarik. Memasuki trimester kedua, rasa cemas ibu 
hamil akan terus meningkat seiring bertambahnya usia kehamilan ibu 
sudah mulai merasakan pergerakan janin dan mulai berpikir akan kondisi 
bayinya apakah akan dilahirkan sehat dan sempurna. Perubahan 
emosional trimester ketiga biasanya ibu akan merasa gembira bercampur 
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PERAN DAN TANGGUNG JAWAB  
BIDAN DALAM ASUHAN KEHAMILAN 

 
 

A. PENDAHULUAN 
Anda akan mempelajari materi yang mendukung kemampuan 

profesional bidan dalam pelayanan pada ibu hamil. Anda memerlukan 
pengembangan profesionalisme pelayanan sesuai lingkup peran dan 
tanggungjawab bidan. Anda juga perlu memahami bahwa konsep dan 
praktik dalam asuhan kehamilan senantiasa berkembang dikarenakan 
adanya pengembangan riset terkini yang terbukti evidence dan 
bermanfaat, sehingga mendorong pada perubahan pola praktik ANC yang 
terfokus (refocusing ANC). Saat Anda memberi pelayanan pada ibu hamil, 
maka perlu menyadari akan pentingnya kunjungan antenatal secara 
teratur dan memenuhi standar kunjungan. Tujuan Topik 3, agar Anda 
mampu memahami peran dan tanggung jawab bidan dalam asuhan 
kebidanan, dan dapat mengidentifikasi evidence based practice dalam 
praktik kehamilan dan kunjungan ANC. Untuk mencapai tujuan 
pembelajaran tersebut, maka Anda perlu mempelajari secara rinci 
mengenai pokok-pokok materi sebagai berikut:  

 
 Peran dan tanggungjawab bidan dalam asuhan kebidanan 
Bidan muncul sebagai wanita terpercaya dalam mendampingi dan 

menolong ibu melahirkan. Peran bidan di masyarakat sangat dihargai dan 
dihormati karena tugasnya yang sangat mulia, memberi semangat, 
membesarkan hati dan mendampingi, serta menolong ibu melahirkan 
dapat merawat bayinya dengan baik. Sebagai seorang bidan janganlah 
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PENDIDIKAN KESEHATAN PADA IBU 
HAMIL 

 
 

A. PENDAHULUAN 
Salah satu Tujuan Pembangunan Milenium adalah meningkatkan 

kesehatan ibu, khususnya kematian ibu. Tujuan Pembangunan disepakati 
para pemimpin dunia mencakup 17 tujuan dan 169 target yang harus 
dicapai pada tahun 2030. Sebelumnya, MDGs bertujuan untuk 
meningkatkan kesehatan, termasuk menurunkan angka kematian anak 
dan meningkatkan kesehatan ibu. Target dalam Tujuan Pembangunan 
Milenium adalah menurunkan angka kematian ibu sebesar tiga 
perempatnya atau setara dengan 102 per 100.000 kelahiran hidup. Meski 
mengalami penurunan, namun angka tersebut masih jauh dari target MDG 
(Kementerian Kesehatan Republik Indonesia, 2020). Tingginya angka 
kematian disebabkan oleh ibu tidak mengetahui informasi untuk ke 
fasilitas kesehatan terdekat jika timbul masalah selama kehamilan. Hal ini 
disebabkan rendahnya pemahaman ibu terhadap pelayanan kesehatan 
dan rendahnya kesadaran akan tanda-tanda bahaya kehamilan sehingga 
menghambat dalam mengambil keputusan (Kementerian Kesehatan 
Republik Indonesia, 2020). 

Setiap ibu hamil menginginkan proses kehamilan dan persalinannya 
aman, lancar, dan tanpa komplikasi. Pemeriksaan antenatal (antenatal 
care) merupakan salah satu cara ibu hamil untuk menjamin kesehatan ibu 
dan janinnya selama masa kehamilan (WHO, 2020). 
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DETEKSI DINI  
KOMPLIKASI KEHAMILAN 

 
 

A. PENDAHULUAN 
1. Deskripsi Singkat 

Kondisi kebidanan dan ginekologi saat ini terutama tentang potensi 
risiko, bahwa proses kehamilan dan persalinan selalu membawa risiko 
komplikasi selama kehamilan. Komplikasi ini dapat dalam bentuk 
ringan/berat dan dapat menyebabkan kematian, penyakit, dan kecacatan 
pada ibu dan/atau bayi. Oleh karena itu, pencegahan kehamilan secara 
proaktif sejak awal kehamilan atau selama kehamilan hingga dan sebelum 
melahirkan perlu dilakukan secara bersama-sama oleh tenaga kesehatan 
dan bidan di desa dengan melibatkan ibu hamil, suami, keluarga dan 
masyarakat. Upaya pencegahan proaktif ini meliputi penerapan deteksi 
dini kehamilan untuk menemukan ibu hamil yang berisiko sehingga 
mereka dapat menerima perawatan yang memadai untuk mencegah 
morbiditas dan mortalitas.  

 
2. Manfaat dan Relevansi 

Semoga dokumen ini dapat membantu mahasiswa memahami teori 
dan penerapannya dalam deteksi dini komplikasi kehamilan. Selain itu, 
dokumen ini sangat penting bagi mahasiswa kebidanan sebelum mereka 
secara langsung menghadapi komplikasi kehamilan di tempat praktek 
maupun di dunia kerja. Dokumen ini juga relevan karena sejalan dengan 
Kompetensi Inti Praktik Kebidanan Dasar ICM 2010 (Revisi 2013) dan 
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