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1. Pengertian Antenatal care terpadu adalah pelayanan antenatal komprehensif dan 

berkualitas yang diberikan kepada ibu hamil 

2. Tujuan Sebagai pedoman langkah-langkah melakukan ANC terpadu 

3. Kebijakan SK Kepala Puskesmas Pulau Tiga No. 017/PKM/2024, tentang Pedoman 
/Panduan SOP, Kerangka Acuan Kegiatan Penyelenggaraan UKP 

4. Referensi Buku Pedoman ANC terpadu, Kemenkes, RI Direkturat Jendral Gizi dan KIA 
Tahun 2022 

5. Prosedur/ langkah- 
langkah 

1. Alat dan bahan  

a. ATK 

b. Tensimeter 

c. Thermometer 

d. Pengukur LILA 

e. Meteran  

f. Timbangan 

g. Usg gel 

h. Dopler  

i. Buku KIA 

2. Petugas yang melaksanakan 

a. Dokter 

b. Bidan  

3. Langkah-langkah 

a. Ibu hamil menuju loket pendaftaran untuk mendapatkan nomor antrian 

poli KIA 

b. Petugas pendaftaran mengantarkan rekam medis pasien 

c. Petugas memanggil pasien sesuai nomor urut dan mencocokan 

identitas rekam medis dan identitas pasien 

d. Petugas melakukan anamnesa 10 T 

- Timbang berat badan dan ukur tinggi badan 

- Pemeriksaan Tekanan darah 

- Nilai status gizi (ukur lingkar lengan atas) 

- Pemeriksaan Tinggi fundus uteri (puncak rahim) 

- Tentukan presentasi janin dan denyut jantung janin (DJJ) 

- Skrining status imunisasi Tetanus dan berikan imunisasi Tetanus 

Toksoid (TT) bila diperlukan. 
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- Pemberian Tablet zat besi minimal 90 tablet selama kehamilan 

- Tatalaksana kasus 

- Temu wicara (bimbingan konseling), termasuk juga Perencanaan 

Persalinan dan Pencegahan Komplikasi (P4K) serta KB pasca 

persalinan. 

• Apabila pasien ibu hamil Trimester pertama atau ibu hamil 

pertama kali melakukan pemeriksaan kehamilan wajib 

mendapatkan pemeriksaan skrining awal kehamilan, USG 

oleh dokter dan pemeriksaan penunjang dari laboratorium 

(Hb, Gds, HIV, HbsAg, Golda, Sifilis). 

• Apabila pasien ibu hamil trimester ketiga wajib mendapatkan 

pemeriksaan USG oleh dokter dan pemeriksaan penunjang 

laboratorium (Hb dan protein urin)  

e. Petugas menjelaskan pada pasien bahwa pasien akan mendapatkan 

pemeriksaan kehamilan oleh bidan, pemeriksaan terpadu sesuai 

agenda, dan penatalaksanaan rujukan atas indikasi, 

f. Petugas menulis jenis pemeriksaan pada kwitansi pembayaran dan 

menuliskan permintaan pemeriksaan laboratorium pada lembar 

permintaan laboratorium sesuai agenda pemeriksaan laboratorium : 

g. Petugas menyerahkan kwitansi pembayaran kepada pasien kemudian 

pasien menyelesaikan pembayaran di kasir 

h. Jika kunjungan ini merupakan pemeriksaan rutin langsung menuju 

prosedur angka 9, jika kunjungan ini merupakan agenda pemeriksaan 

laboratorium pasien menuju unit laboratorium dan menyerahkan form 

permintaan pemeriksaan laboratorium kepada petugas. 

i. Sambil menunggu hasil laboratorium pasien menuju unit pelayana ANC 

terpadu sesuai agenda untuk mendapatkan pelayana atau pemeriksaan. 

j.  Pasien mengambil hasil laboratorium 

k. Pasien menyerahkan hasil laboratorium kepada bidan 

l. Petugas melakukan pemeriksaan kehamilan meliputi inspeksi, palpasi 

adsominal dan auskultasi Denyut Jantung Janin 

m. Petugas melakukan tatalaksana rujukan jika diperlukan rujukan internal 

maupun eksternal 

n. Petugas memberikan KIE, menuliskan resep multivitaim untuk ibu hamil 

untuk dapat diambil di unit farmasi dan menjelaskan kunjungan ulang jika 

diperlukan 
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6. Diagram 
     Alir 

 
7. Hal- Hal 

yang perlu di 

perhatikan 

 - 

8. Unit  

    Terkait  

- UGD 
- Pemeriksaan Umum 
- Ruang KIA 
- Ruang kesehatan gigi dan mulut 
- Laboratorium 

9. Dokumen Terkait -  

10. Rekaman Historis 
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Unit : ..................................... 
Nama Petugas : 
Tanggal Pelaksanaan       : 

 

 
 
 
 
 
 

NO KEGIATAN YA   TIDAK 

1. Apakah petugas menyiapkan alat dan bahan sebelum melakukan 

pemeriksaan kehamilan ? 

  

2. Apakah petugas  melakukan anamnesa, pemeriksaan tekanan darah, 

berat badan, tinggi badan (kunjungan pertama), LILA (kunjungan 

pertaman, diulang jika ada identitas), menghitung usia kehamilan, 

melakukan penapisan awal ? 

  

3. Apakah  petugas menjelaskan pada pasien bahwa pasien akan 

mendapatkan pemeriksaan kehamilan oleh bidan, pemeriksaan terpadu 

sesuai agenda, dan penatalaksanaan rujukan atas indikasi ? 

  

4. Apakah  petugas menulis jenis pemeriksaan pada kwitansi pembayaran 

dan menuliskan permintaan pemeriksaan laboratorium pada lembar 

permintaan laboratorium sesuai agenda pemeriksaan laboratorium ? 

  

5. Apakah Jika kunjungan ini merupakan pemeriksaan rutin langsung 

menuju prosedur angka 9, jika kunjungan ini merupakan agenda 

pemeriksaan laboratorium pasien menuju unit laboratorium dan 

menyerahkan form permintaan pemeriksaan laboratorium kepada 

petugas ? 

  

6. Apakah p etugas melakukan pemeriksaan kehamilan meliputi inspeksi, 

palpasi adsominal dan auskultasi Denyut Jantung Janin ? 

  

7. Apakah petugas memberikan KIE, menuliskan resep multivitaim untuk ibu 

hamil untuk dapat diambil di unit farmasi dan menjelaskan kunjungan 

ulang jika diperlukan ? 

  
 
 
 
 
 

8. Apakah petugas mendokumentasikan pelaksanaan pelayanan ke dalam 

buku KI, dan rekam medis pasien 

  

Jumlah   



Compliance rate (CR) = Ya       X 100% = 100% 
      YA+TIDAK 
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