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1. Pengertian Abortus adalah ancaman atau pengeluaran hasil konsepsi sebelum janin 

dapat hidup diluar kandungan, dan sebagai batasan digunakan kehamilan 

kurang dari 20 minggu atau berat anak kurang dari 500 gram. 

Jenis dan derajat abortus : 

1. Abortus imminens adalah abortus tingkat permulaan, dimana terjadi 

perdarahan pervaginam ostium uteri masih tertutup dan hasil 

konsepsi masih baik dalam kandungan. 

2. Abortus insipiens adalah abortus yang sedang mengancam dimana 

serviks telah mendatar dan ostiumuteri telah membuka, akan tetapi 

hasil konsepsi masih dalam kavum uteri. 

3. Abortus inkomplit adalah sebagian hasil konsepsi telah keluar dari 

kavum uteri masih ada yang tertinggal. 

4. Abortus komplit adalah seluruh hasil konsepsi telah keluar dari 

kavum uteri pada kehamilan kurang dari 20 minggu. 

2. Tujuan Sebagai acuan dalam melaksanakan langkah-langkah untuk menangani 

abortus 

3. Kebijakan SK Kepala Puskesmas No : 188.4/060/PKM-MKB/2022 Tentang 

Penyelenggaraan Layanan Klinis UPT Puskesmas Mengkubang 

4. Referensi 1. Peraturan Menteri Kesehatan N0. 43 Tahun 2019 Tentang Pusat 

Kesehatan Masyarakat 

2. Prawirohardjo, S, 2010, Ilmu Kebidanan, Bina Pustaka, Sarwono 

Prawirohardjo, Jakarta 

5. Langkah-langkah 1. Petugas melakukan anamnesa 
2. Petugas berkolaborasi dengan Dokter jaga 
3. Petugas meminta izin kepada pasien dan keluarga untuk dilakukan 

pemeriksaan 
4. Petugas dan dokter mencuci tangan sebelum dan setelah tindakan 
5. Petugas melakukan pemeriksaan fisik 
6. Penatalaksanaan: 

a. Abortus imminens 
1. Menyarankan Istirahat tirah baring 
2. Memberikan penambah darah dan terapi keluhan 
3. Bila memungkinkan USG ke Dokter kandungan 

b. Abortus insipiens 
1. Mengobservasi TTV 
2. Bila kondisi tidak bisa di tangani di puskesmas rujuk ke 

fasilitas pelayanan kesehatan lanjutan 
c. Abortus inkomplit 

1. Mengobservasi TTV 
2. Evaluasi tanda-tanda syok 
3. Melakukan rujukan ke fasilitas pelayanan kesehatan 

lanjutan 
d. Abortus komplit 

1. Mengobservasi TTV 
2. Evaluasi tanda-tanda syok 
3. Melakukan rujukan ke fasilitas pelayanan kesehatan 
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lanjutan 
7. Petugas Mendokumentasikan tindakan 

6. Bagan Alir 

  

  

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

7. Unit terkait 1. Ruang Mampu Salin 

8. Rekaman historis 

perubahan 

 

 

No. Yang diubah Isi perubahan 
Tanggal mulai 

diberlakukan 

1. Kebijakan 

SK Kepala Puskesmas No : 

188.4/060/PKM-MKB/2022 

Tentang Penyelenggaraan 

Layanan Klinis UPT Puskesmas 

Mengkubang 

 

02/Maret 

/2022 

 

 

Petugas meminta izin kepada 
pasien dan keluarga untuk dilakukan 
pemeriksaan 
 

Petugas dan dokter mencuci 
tangan sebelum dan setelah 
tindakan 
 

Petugas melakukan pemeriksaan 
fisik 

 

Petugas berkolaborasi dengan 
Dokter jaga 
 

Petugas melakukan 
pencatatan 

Petugas melakukan 
anamnesa 

 

 

Penatalaksanaan: 
a. Abortus imminens 

1. Menyarankan Istirahat tirah baring 
2. Memberikan penambah darah dan 

terapi keluhan 
3. Bila memungkinkan USG ke 

Dokter kandungan 
b. Abortus insipiens 

1. Mengobservasi TTV 
2. Bila kondisi tidak bisa di tangani di 

puskesmas rujuk ke fasilitas 
pelayanan kesehatan lanjutan 

c. Abortus inkomplit 
1. Mengobservasi TTV 
2. Evaluasi tanda-tanda syok 
3. Melakukan rujukan ke fasilitas 

pelayanan kesehatan lanjutan 
d. Abortus komplit 

1. Mengobservasi TTV 
2. Evaluasi tanda-tanda syok 
3. Melakukan rujukan ke fasilitas 

pelayanan kesehatan lanjutan 


