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Abstrak
Sesuai dengan target SDGS pada Tahun 2030 tentang pembangunan hidup

berkelanjutan dalam menurunkan Angka kematian ibu menjadi 70/100.000
kelahiran hidup. Angka kematian ibu sekitar 295.000 wanita meninggal akibat
komplikasi yang berkaitan dengan kehamilan dan persalinan. Tujuan dari
penelitian ini adalah melakukan asuhan kebidanan persalinan pada Ny.F dengan
laserasi  jalan lahir derajat 1l secara komprehensif. Metode penelitian yang
digunakan pada penelitian ini adalah metode penelitian deskriptif dengan
menggunakan 7 langkah Helen Varney yang dilakukan pada tanggal 26 november
2023. Hasil daripada penelitian ini yaitu peneliti telah melakukan asuhan asuhan
persalinan pada Ny.F dengan laserasi jalan lahir derajat Il dan telah dilakukan
tindakan segera yaitu melakukan penjahitan laserasi dengan menggunakan metode
jelujur dan telah memberikan penkes pada ibu tentang personal dan vulva
hygiene. Selama proses penelitian tidak ada kesenjangan antara teori dengan
praktek.

Kata Kunci: Asuhan Kebidanan, Laserasi Jalan Lahir, Persalinan



Abstract

In accordance with the SDGS target in 2030 on sustainable development
of life in reducing maternal mortality to 70/100,000 live births. The maternal
mortality rate is approximately 295,000 women die from complications related to
pregnancy and childbirth. The purpose of this study was to perform midwifery
care of labor on Mrs.F with grade Il birth canal laceration comprehensively. The
research method used in this study is descriptive research method using 7 steps of
Helen Varney which was conducted on January 31, 2023. The results of this study
are that the researcher has carried out labor care on Mrs. F with grade Il birth
canal laceration and has taken immediate action, namely suturing the laceration
using the jelujur method and has given health care to the mother about personal
and vulva hygiene. During the research process there was no gap between theory
and practice.

Keywords: Midwifery Care, Birth Canal Laceration, Delivery
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