
Universitas Kristen Indonesia

Turnitin Dosen - Agu

Turnitin Dosen 19

ANATOMI SISTEM PENCERNAAN

Perpustakaan UKI

Document Details

Submission ID

trn:oid:::1:3637011599

Submission Date

Aug 31, 2026, 11:44 AM GMT+7

Download Date

Aug 31, 2026, 11:49 AM GMT+7

File Name

ANATOMI_SISTEM_PENCERNAAN.pdf

File Size

1.4 MB

35 Pages

4,351 Words

29,910 Characters

Page 1 of 39 - Cover Page Submission ID trn:oid:::1:3637011599

Page 1 of 39 - Cover Page Submission ID trn:oid:::1:3637011599



23% Overall Similarity
The combined total of all matches, including overlapping sources, for each database.

Filtered from the Report

Bibliography

Top Sources

20% Internet sources

6% Publications

8% Submitted works (Student Papers)

Integrity Flags
0 Integrity Flags for Review

No suspicious text manipulations found.
Our system's algorithms look deeply at a document for any inconsistencies that 
would set it apart from a normal submission. If we notice something strange, we flag 
it for you to review.

A Flag is not necessarily an indicator of a problem. However, we'd recommend you 
focus your attention there for further review.

Page 2 of 39 - Integrity Overview Submission ID trn:oid:::1:3637011599

Page 2 of 39 - Integrity Overview Submission ID trn:oid:::1:3637011599



Top Sources

20% Internet sources

6% Publications

8% Submitted works (Student Papers)

Top Sources
The sources with the highest number of matches within the submission. Overlapping sources will not be displayed.

1 Internet

penerbiteureka.com 8%

2 Internet

repository.uki.ac.id 5%

3 Student papers

Badan PPSDM Kesehatan Kementerian Kesehatan 2%

4 Internet

www.repository.karyailmiah.trisakti.ac.id <1%

5 Internet

www.slideshare.net <1%

6 Internet

repositori.unsil.ac.id <1%

7 Internet

repository.penerbiteureka.com <1%

8 Internet

idoc.pub <1%

9 Student papers

Universitas Negeri Surabaya The State University of Surabaya <1%

10 Internet

raddimuhammad.blogspot.com <1%

11 Internet

ba-yikuning.blogspot.com <1%

Page 3 of 39 - Integrity Overview Submission ID trn:oid:::1:3637011599

Page 3 of 39 - Integrity Overview Submission ID trn:oid:::1:3637011599

https://penerbiteureka.com/2026/05/20/anatomi-untuk-mahasiswa-kebidanan/
http://repository.uki.ac.id/22447/1/EDUKASI%20KONTRASEPSI%20DALAM%20KEBIDANAN.pdf
http://www.repository.karyailmiah.trisakti.ac.id/documents/repository/buku_raditya-wratsangka-manajemen-kegawatdaruaratn-ibu-dan-anak-perdarahan-pada-kehamilan-persalinan-dan-pasca-persalinan.pdf
https://www.slideshare.net/nurdinz/anatomi-fisiologi-sistem-pencernaan
https://repositori.unsil.ac.id/id/eprint/938/12/12.%20BAB%20II.pdf
https://repository.penerbiteureka.com/media/publications/568386-dasar-dasar-ilmu-biomedik-struktur-dan-f-f8d997d8.pdf
https://idoc.pub/documents/anatomy-klinikpdf-vnd118zx69nx
https://raddimuhammad.blogspot.com/2014/12/laporan-praktikum-struktur-dan.html
http://ba-yikuning.blogspot.com/2016/06/indirect-bilirubin-online-medical.html


12 Internet

www.coursehero.com <1%

13 Publication

Elisabeth A. Kappos, Julian Gütermann. "Chapter 40 Anatomie der Bauchwand", S… <1%

14 Internet

www.scribd.com <1%

15 Internet

sayabukanguru.blogspot.co.id <1%

16 Internet

fr.scribd.com <1%

17 Publication

Rini Maryone. "RUMAH POHON SUKU MOMUNA, YAHUKIMO [The Tree House of … <1%

18 Internet

bppsdmk.kemkes.go.id <1%

19 Internet

repositori.ukwms.ac.id <1%

20 Internet

repository.ub.ac.id <1%

21 Internet

suryaramadan.wordpress.com <1%

22 Internet

vetmedicinae.com <1%

23 Internet

narayihaa.wordpress.com <1%

24 Internet

123dok.com <1%

Page 4 of 39 - Integrity Overview Submission ID trn:oid:::1:3637011599

Page 4 of 39 - Integrity Overview Submission ID trn:oid:::1:3637011599

https://www.coursehero.com/file/156853772/1-Pengertian-anatomi-fisiologi-dan-patofisiologi-pada-pencernaan-dan-endokrinpdf/
https://doi.org/10.1007/978-3-662-70197-3_40
https://www.scribd.com/document/406586814/B4M1-Kel-6
https://sayabukanguru.blogspot.co.id/2014/11/6-organ-pencernaan-manusia.html
https://fr.scribd.com/doc/257033584/Adaptasi-Hewan
https://doi.org/10.24832/papua.v7i2.20
http://bppsdmk.kemkes.go.id/pusdiksdmk/wp-content/uploads/2017/11/histologi_bab1_6.pdf
https://repositori.ukwms.ac.id/id/eprint/44496/1/Buku_Keperawatan%20Gawat%20Darurat.pdf
http://repository.ub.ac.id/184041/1/Adil%20Siswanto.pdf
https://suryaramadan.wordpress.com/category/uncategorized/
https://vetmedicinae.com/sistem-pencernaan-ayam/
https://narayihaa.wordpress.com/2012/10/08/tugas-git/
https://123dok.com/document/yd9op66z-bab-sistem-pencernaan-manusia.html


i 

 

ANATOMI UNTUK MAHASISWA 

KEBIDANAN 
 

 

Penulis : 

Rantih Fadhlya Adri, S.Si, M.Si  

dr. Saadatur Rizqillah Pasaribu, M.Biomed, PAK 

dr. Dian Novitasari, Sp.FM, P.A.K., S.H 

dr. Jamaluddin, M.Kes, Sp.JP, FIHA 

dr. Frisca Angreni, M.Biomed 

dr. Silphia Novelyn, M.Biomed 

Lailatul Mustaghfiroh, S.Si.T., M.Keb 

Bdn. Juni Andriani Rangkuti, S.Keb, M.KM  

Bdn. Rina Oktaviana, S.Tr.Keb., M.Keb 

Elika Puspitasari, S.ST., M.Keb 

dr. Nur Upik En Masrika, M.Biomed  

Dr. dr. Ahmad Azwar Habibi, M.Biomed, PAK(K) 

 

 

Editor : 

Hasmia Naningsi, S.ST., M. Keb 

Fitriyanti, S.ST., M. Keb 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
PENERBIT CV.EUREKA MEDIA AKSARA  

1

Page 5 of 39 - Integrity Submission Submission ID trn:oid:::1:3637011599

Page 5 of 39 - Integrity Submission Submission ID trn:oid:::1:3637011599



ii 

 

ANATOMI UNTUK MAHASISWA KEBIDANAN 

 

Penulis : Rantih Fadhlya Adri, S.Si, M.Si │ dr. Saadatur 

Rizqillah Pasaribu, M.Biomed, PAK │ dr. Dian 

Novitasari, Sp.FM, P.A.K., S.H │  

dr. Jamaluddin, M.Kes, Sp.JP, FIHA │ dr. Frisca 

Angreni, M.Biomed │ dr. Silphia Novelyn, 

M.Biomed │ Lailatul Mustaghfiroh, S.Si.T., 

M.Keb │ Bdn. Juni Andriani Rangkuti, S.Keb, 

M.KM │ Bdn. Rina Oktaviana, S.Tr.Keb., M.Keb 

│ Elika Puspitasari, S.ST., M.Keb │ dr. Nur Upik 

En Masrika, M.Biomed │ Dr. dr. Ahmad Azwar 

Habibi, M.Biomed, PAK(K) 

Editor : Hasmia Naningsi, S.ST., M. Keb 

  Fitriyanti, S.ST., M. Keb 

Desain Sampul : Eri Setiawan 

Tata Letak : Retno Wilujeng 

ISBN : 978-634-315-037-4 

 

Diterbitkan oleh : EUREKA MEDIA AKSARA, JUNI 2026 

  ANGGOTA IKAPI JAWA TENGAH 

 NO. 225/JTE/2021 

 

Redaksi: 

Jalan Banjaran, Desa Banjaran RT 20 RW 10 Kecamatan Bojongsari 

Kabupaten Purbalingga Telp. 0858-5343-1992 

Surel : eurekamediaaksara@gmail.com 

Cetakan Pertama : 2026 

 

 

All rights reserved 

 

Hak Cipta dilindungi undang-undang 

Dilarang memperbanyak atau memindahkan sebagian atau seluruh 

isi buku ini dalam bentuk apapun dan dengan cara apapun, 

termasuk memfotokopi, merekam, atau dengan teknik perekaman 

lainnya tanpa seizin tertulis dari penerbit.  

1

2

7

Page 6 of 39 - Integrity Submission Submission ID trn:oid:::1:3637011599

Page 6 of 39 - Integrity Submission Submission ID trn:oid:::1:3637011599



iii 

 

KATA PENGANTAR 

 

Puji syukur penulis panjatkan kepada Tuhan Yang Maha Esa, 

karena atas berkat dan rahmat-Nya, penulis dapat menyelesaikan 

buku ini. Penulisan buku merupakan buah karya dari pemikiran 

penulis yang diberi judul ”Anatomi untuk Mahasiswa 

Kebidanan”. Penulis menyadari bahwa tanpa bantuan dan 

bimbingan dari berbagai pihak sangatlah sulit bagi penulis untuk 

menyelesaikan karya ini. Oleh karena itu, penulis mengucapkan 

banyak terima kasih pada semua pihak yang telah membantu 

penyusunan buku ini. Sehingga buku ini bisa hadir di hadapan 

pembaca.  

Buku Anatomi untuk Mahasiswa Kebidanan yang berada di 

tangan pembaca ini terdiri dari 12 bab: 

Bab 1  Prinsip Dasar Anatomi Manusia dan Terminologi Anatomi 

Klinis 

Bab 2  Anatomi Sistem Muskuloskeletal 

Bab 3  Anatomi Sistem Saraf Pusat dan Perifer dalam Perspektif 

Klinis 

Bab 4  Anatomi Sistem Kardiovaskuler dan Limfatik 

Bab 5  Anatomi Sistem Pencernaan 

Bab 6  Anatomi Sistem Urinaria dan Endokrin 

Bab 7  Sistem Reproduksi Wanita 

Bab 8  Anatomi Panggul Perempuan dan Signifikansi Obstetri 

Bab 9  Embriologi dan Perkembangan Anatomi Janin 

Bab 10  Relasi Anatomi Ibu dan Janin Selama Kehamilan 

Bab 11  Anatomi Fungsional dan Biomekanika Persalinan 

Bab 12  Korelasi Anatomi dengan Prosedur Kebidanan 

Akhir kata penulis berharap Tuhan Yang Maha Esa berkenan 

membalas segala kebaikan semua pihak yang telah membantu. 

Semoga buku ini akan membawa manfaat bagi pengembangan ilmu 

pengetahuan. 
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BAB 

5 ANATOMI SISTEM PENCERNAAN Oleh: dr. Frisca Angreni, M.Biomed 

dr. Frisca Angreni, M.Biomed 

 

 

A. Pendahuluan 

Sistem pencernaan merupakan salah satu sistem penting 

dalam tubuh manusia yang berfungsi untuk menerima, 

mencerna, menyerap, dan mengolah zat makanan menjadi 

energi serta zat gizi yang dibutuhkan untuk pertumbuhan dan 

pemeliharaan tubuh. Pengenalan dan pendalaman anatomi 

sistem pencernaan sangat berguna bagi mahasiswa kebidanan, 

karena berkaitan erat dengan kesehatan ibu, terutama dalam 

masa kehamilan, persalinan, dan nifas, di mana kebutuhan 

nutrisi mengalami perubahan yang signifikan. Secara anatomi, 

sistem pencernaan terdiri atas organ-organ pencernaan (organa 

digestiva) dan organ-organ pencernaan tambahan (organa 

digestiva accesoria). Organ pencernaan meliputi mulut, pharyx, 

oesophagus, gaster, usus halus, usus besar, rektum, dan anus. 

Sementara itu, organ tambahan terdiri dari kelenjar ludah 

(glandula salivatori), hepar, pankreas, dan kantung empedu 

(vesica felea) yang berperan dalam membantu proses 

pencernaan secara kimiawi. Dalam praktik kebidanan, 

pemahaman sistem pencernaan tidak hanya terbatas pada 

struktur organ, tetapi juga mencakup fungsi fisiologisnya serta 

perubahan yang terjadi selama kehamilan, seperti mual, 

muntah, konstipasi, dan refluks asam lambung. Oleh karena itu, 

penguasaan anatomi sistem pencernaan menjadi dasar penting 

ANATOMI SISTEM 

PENCERNAAN 

2
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dalam memberikan asuhan kebidanan yang komprehensif dan 

berbasis ilmu pengetahuan.  

 

B. Struktur Tractus Digestivus 

 
Gambar 5.1 Tractus Digestivus (Saluran Pencernaan) 

Tractus digestivus (saluran pencernaan) disebut juga 

saluran gastrointestinal adalah adalah tabung pencernaan 

berotot yang berkelok-kelok di dalam tubuh, memanjang dari 

cavum nasi (rongga mulut) hingga anus. Organ-organ saluran 

pencernaan adalah mulut, pharyx, oesophagus (kerongkongan), 

gaster (lambung), usus kecil, dan usus besar, yang terakhir 

mengarah ke lubang terminal, atau anus. Pada cadaver, saluran 

pencernaan memiliki panjang sekitar sembilan meter, tetapi 

pada orang yang hidup, panjangnya jauh lebih pendek karena 

tonus ototnya. Bahan makanan di saluran pencernaan secara 

teknis dianggap berada di luar tubuh karena saluran tersebut 

terbuka ke lingkungan eksternal di kedua ujungnya. 

5

12
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Organa digestiva accesoria (organ pencernaan tambahan) 

adalah vesica felea (kantung empedu) dan berbagai kelenjar 

pencernaan besar seperti glandula salivatorie (kelenjar ludah), 

hepar (hati), dan pancreas. Kelenjar pencernaan tambahan 

mengeluarkan air liur, empedu, dan enzim pencernaan, yang 

semuanya berkontribusi pada pemecahan bahan makanan yang 

masuk ke dalam saluran pencernaan. 

Sebagian besar organ pencernaan terdapat di dalam regio 

abdomen. Untuk menentukan posisi organ-organ tersebut maka 

dibuatlah pembagian regio seperti pada Gambar 5.2 

 
Gambar 5.2 Sembilan regio abdomen. MAR 

Sembilan regio tersebut dibentuk dari planum subcostalis 

dan planum intertubercularis yang dibuat berpotongan dengan 

planum midclavicularis. Regio tersebut dari kanan atas ke kiri 

bawah adalah sebagai berikut regio hypochondrica dextra, regio 

5
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epigastrica, regio hypocondrica sinistra. Lalu lumbalis dextra, 

regio umbilicalis, dan regio lumbalis sinistra. Yang paling 

inferior adalah regio iliaca dextra, regio hypogastrica 

(suprapubic), dan iliaca sinistra.  

 

C. Anatomi Rongga Mulut 

Makanan masuk ke saluran pencernaan melalui mulut, di 

mana makanan tersebut dikunyah oleh gigi, dimanipulasi oleh 

lidah, dan dibasahi dengan saliva. 

 
Gambar 5.3 Cavum nasi yang dilihat dari anterior dan lateral 

1. Mulut, atau rongga mulut (Gambar 5.3) 

Mulut, atau rongga mulut adalah rongga yang dilapisi 

mukosa yang batasnya adalah bibir di bagian depan (labium 

oris), pipi di bagian samping (bucal), langit-langit di bagian 

atas (palatum), dan lidah di bagian bawah (lingua). Di 

posterior, mulut berbatasan dengan rongga mulut 

(orofaring). Mulut dibagi menjadi vestibulum dan rongga 

mulut (cavum oris) yang sebenarnya. Vestibulum adalah 

celah di antara gigi dan pipi (atau bibir). 

2. Bibir dan Pipi  

Bibir (labium oris) dan pipi (bucal) membantu menjaga 

makanan tetap berada di dalam mulut saat mengunyah, 

terdiri dari inti otot rangka yang ditutupi oleh kulit. 

3

3
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Sedangkan pipi sebagian besar dibentuk oleh otot buccinator, 

otot orbicularis oris membentuk sebagian besar bibir. Bibir 

adalah lipatan tebal yang memanjang dari batas bawah 

hidung hingga batas atas dagu. Frenulum labia adalah 

lipatan median yang menghubungkan bagian dalam setiap 

bibir ke gusi (Gambar 5.3). 

 
Gambar 5.4 Deretan gigi dan frenulum di dasar lidah Sobotta 

3. Palatum (langit-langit mulut) 

Palatum yang membentuk atap mulut, memiliki dua 

bagian yang berbeda. Palatum molle di bagian depan dan 

palatum durum di bagian belakang (Gambar 5.5).  

 
Gambar 5.5 Palatum durum dan palatum mole 

3

3
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Palatum durum yang terdiri dari tulang membentuk 

permukaan keras tempat lidah mendorong makanan saat 

mengunyah. Palatum mole yang berotot adalah bagian yang 

bergerak naik untuk menutup nasofaring saat menelan. 

Pemisahan rongga hidung dan rongga mulut oleh palatum 

merupakan ciri khas semua mamalia dan sangat penting 

untuk menghasilkan hisapan yang diperlukan bayi untuk 

menghisap puting ibu. Bagian yang menjorok ke bawah dari 

tepi bebas palatum durum adalah uvula yang berbentuk 

seperti jari. Di lateral, langit-langit lunak dikaitkan ke lidah 

oleh arcus palatoglossus dan ke dinding orofaring oleh arcus 

palatopharyngeus (Gambar 5.6). Kedua lipatan ini 

membentuk batas fauces, area arcus orofaring yang berisi 

tonsil palatina. 

 
Gambar 5.6 Palatum dan arcus pharynx 
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4. Lidah (Lingua) 

 
Gambar 5.7 Lidah (lingua) 

Lidah yang menempati dasar mulut, sebagian besar 

merupakan otot yang tersusun dari jalinan fasikel serat otot 

rangka. 

Selama mengunyah, lidah mencengkeram makanan 

dan terus-menerus memposisikannya kembali di antara gigi. 

Gerakan lidah juga mencampur makanan dengan air liur dan 

membentuknya menjadi massa padat yang disebut bolus 

kemudian, selama menelan, lidah bergerak ke belakang 

untuk mendorong bolus ke dalam faring. Dalam berbicara, 

lidah membantu membentuk beberapa konsonan (k, d, t, dan 

l, misalnya). Terakhir, lidah menampung sebagian besar 

kuncup rasa. Lipatan mukosa di permukaan bawah lidah 

disebut frenulum linguae, yaitu lipatan mukosa yang 

menghubungkan lidah dengan dasar rongga mulut. 

Frenulum lingual (Gambar 5.4), memfiksasi lidah ke 

dasar mulut dan membatasi gerakan posteriornya. Individu 

yang frenulum lingualnya sangat pendek atau memanjang 

sangat jauh ke anterior disebut sebagai "tie tounge" dan 

3

3
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bicaranya terdistorsi karena pergerakan lidah terbatas. 

Permukaan dorsal lidah ditutupi oleh tiga papila yaitu papila 

filiform, fungiform, foliata dan vallate.  

5. Gigi (Dentis) 

Dalam sistem pencernaan, amkanan yang amsuk ek 

dalam mulut akan dikunyah oleh gigi. Saat mengunyah kita 

akan mengangkat dan menurunkan mandibula serta 

menggerakkannya dari sisi ke sisi sambil menggunakan lidah 

untuk memposisikan makanan di antara gigi. Dalam 

prosesnya, gigi merobek dan menggiling makanan, 

memecahnya menjadi fragmen yang lebih kecil.  

Gigi manusia bersifat heterodon dan dicirikan oleh 

empat kelas gigi: gigi seri (incisive), gigi taring (caninus), gigi 

premolar, dan gigi molar. Gigi manusia juga bersifat 

diphyodont karena terjadi dua generasi gigi sepanjang 

hidupnya yaitu dua puluh gigi sulung (primer) dan tiga 

puluh dua gigi permanen. Gigi primer terdiri dari dua jenis 

gigi incisive di tengah dan lateral, gigi caninus dan dua jenis 

molar. Gigi molar pertama dan kedua. Gigi seri, gigi taring, 

dan molar primer digantikan oleh gigi seri, gigi taring, dan 

gigi premolar permanen. Gigi permanen juga terdiri dari gigi 

tambahan yang merupakan tiga jenis molar - pertama, kedua, 

dan ketiga. 
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D. Anatomi Pharynx  

Dari mulut, makanan yang ditelan melewati bagian 

posterior menuju oropharynx dan kemudian laryngopharynx 

(Gambar 5.9).  
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Pharynx atau tenggorokan adalah organ yang berfungsi 

sebagai jalur umum untuk makanan padat, cairan, dan udara. 

Terdapat tiga bagian dari pharyx dari superior yaitu 

nasopharynxx, oropharynx, dan laryngopharynx. Makanan 

akan melewati oropharynx dan laryngopharynx. Dalam 

perjalanannya ke oesophagus. Kedua daerah ini memiliki epitel 

skuamosa berlapis yang mirip dengan rongga mulut. Pharynx 

mempunyai otot-otot yang spesifik terlibat dalam proses 

menelan yaitu m. constrictor pharynx untuk mendorong bolus 

masuk ke oesophagus. M. Palatopharyngeus dan 

stylopharyngeus untuk mengangkat larynx. 

 

E. Anatomi Oesophagus  

Oesofagus dimulai sebagai kelanjutan dari pharynx di 

bagian tengah leher, turun melalui toraks pada permukaan 

anterior columna vertebralis, dan melewati hiatus oesofagus di 

diafragma untuk memasuki cavum abdomen. Oesophagus pars 

abdominalis yang hanya sekitar 2 cm panjangnya, bergabung 

dengan gaster di osteum cardica, di mana sphincter cardiaca 

bertindak untuk menutup lumen dan mencegah regurgitasi 

cairan lambung ke dalam oesophagus. Tepi hiatus oesophagus 

juga turut membantu mencegah regurgitasi.  
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Gambar 5.10 Oesophagus 

 

F. Anatomi Gaster (Lambung) 

Gaster adalah organ pencernaan yang berbentuk huruf J. 

Organ ini berfungsi sebagai tempat penyimpan makanan untuk 

sementara, mencampur makanan yang masuk dengan enzim 

pencernaan, dan menghaluskan makanan menjadi partikel yang 

lebih kecil (kimus) melalui kontraksi otot dan cairan lambung 

(HCL). Fungsi gaster yang lain adalah absorbsi sebagian kecil 

air, elektrolit, obat seperti aspirin dan alkohol. 

Pada regio abdomen gaster terletak regio hypocondrica 

sinistra ke epigastrica, lalu sampai regio umbilicalis. Gaster 

membentang dari oesofagus sampai dengan duodenum (bagian 

dari usus halus). 
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Gambar 5.11 Gaster 

Bagian gaster paling superior berada tersembunyi di balik 

sisi sinistra hepar. Organ ini memiliki bagian-bagian utama 

seperti cardia gaster, fundus gaster, corpus gaster, dan pylorus 

gaster. Cardia gaster berhubungan dengan oesophagus dan 

merupakan bagian partama dari gaster setelah oesophagus. 

Cardia ini adalah area berbentuk cincin yang mengelilingi 

incisura cardiaca bersimpangan dengan oesophagus. Fundus 

gaster adalah bagian paling superior dari gaster dan berbentuk 

seperti kubah. Bagian ini adalah tempat udara gaster berada. 

Distal dari fundus terdapat corpus gaster dan merupakan 

bagian terbesar dari gaster. Pylorus gaster merupakan 

kelanjutan dari corpus gaster dan merupakan bagian terakhir 

untuk menyalurkan makanan ke duodenum. Pylorus gaster 

memiliki daerah yang lebar yang dinamakan antrum pyloricum 

dan daerah yang sempit yang dinamakan canalis pyloricum. Di 

canalis pyloricum terdapat otot yang disebut m. sphincter 

pyloricum yang berfungsi untuk mengatur makanan yang 

berasal dari gaster yang akan masuk ke duodenum.  
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Di permukaan mucosa lambung terdapat lipatan yang 

disebut plica gastrica. Lipatan ini menghasilkan perluasan 

ukuran gaster sehingga dapat meningkatkan jumlah makanan 

yang dapat ditampung oleh gaster.  

Suplai darah untuk gaster berasal dari truncus coeliacus. 

Vena yang sesuai mengalir ke vena porta, vena lienalis, dan vena 

mesenterica superior. 

 

G. Anatomi Usus Halus 

Usus halus adalah bagian terpanjang dari saluran 

pencernaan, tempat sebagian besar pencernaan enzimatik dan 

hampir semua penyerapan nutrisi. Sebagian besar enzim 

pencernaan yang bekerja di dalam usus halus tidak disekresikan 

oleh usus, tetapi oleh pancreas. Selama pencernaan, usus halus 

mengalami gerakan segmentasi aktif, membolak-balikan kimus 

dan dengan demikian memaksimalkan kontaknya dengan 

mukosa usus untuk absorbsi nutrisi. Gerakan peristaltik 

mendorong kimus melalui usus halus dalam waktu sekitar tiga 

sampai enam jam. Usus halus adalah tabung panjang yang 

membentang dari sphicter piloricum, di regio epigastrica, ke 

bagian pertama usus besar, di kuadran kanan bawah. 

Usus halus lebih pendek pada manusia (2,7–5 meter) 

daripada pada cadaver (6–7 meter), hal ini dipengaruhi oleh 

hilangnya tonus otot dan efek pengawetan cadaver.  

 
Gambar 5.12 Duodenum, Jejunum, Ileum pada cavum abdomen 

15
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Usus halus memiliki tiga subbagian duodenum, jejunum 

dan ileum yang masing-masing menyumbang 5%, hampir 40%, 

dan hampir 60% dari panjang usus halus.  

1. Duodenum 

Sebagian besar duodenum berbentuk C terletak 

sekunder di retroperitoneal, jejunum dan ileum membentuk 

gulungan seperti sosis yang menggantung dari bagian 

belakang abdomen melalui mesenterium dan dibingkai oleh 

usus besar. Duodenum memiliki lipatan mukosa yang 

disebut plica circularis kerkingi. Organ ini terdiri dari empat 

bagian yaitu duodenum pars superior, pars descendens, pars 

horizontalis, dan pars ascendens (Gambar 5.13) 

 
Gambar 5.13 Duodenum 

2. Jejunum dan Ileum 

Jejunum memiliki panjang sekitar 2,5 meter. Sebagian 

besar pencernaan secara kimiawi dan penyerapan nutrisi 

terjadi di organ ini. Ileum merupakan bagian terakhir dari 

usus halus. panjangnya rata-rata 3,5 meter. Ileum berakhir di 

valcula ileocaecalis. Jejunum dan ileum memiliki lipatan 

mukosa yang sama dengan duodenum yaitu plica circilaris 

kerkingi. Perbedaan yang terlihat pada jejunum dan ileum 

adalah pada jejunum plicanya lebih padat sedangkan ileum 

lebih jarang. Kedua usus halus ini difiksasi oleh 

mesenterium.  

6
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Gambar 5.14 Jejunum dan Ileum 

 

H. Anatomi Usus Besar  

Colon (usus besar) adalah organ pencernaan yang paling 

akhir. Colon dilalui oleh sisa makanan yang sebagian besar telah 

tercerna dan hanya sedikit nutrisi yang tersisa.  

 
Gambar 5.15 Colon 
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Fungsi penting dari colon adalah absorbsi air dan 

elektrolit dari sisa makanan yang telah dicerna tadi dan 

menghasilkan feses yang hampir padat. Posisi colon dalam 

cavum abdomen adalah mengitari usus halus di tiga setengah 

sisinya membentuk persegi panjang. Ukuran lumen lebih lebar 

dari usus halus tetapi untuk panjangnya hanya setengah dari 

ukuran usus halus (1,5 m).  

Colon memiliki bagian-bagian seperti caecum, appendix 

vermiformis, colon ascenden, colon transfersus, colon 

descenden, colon sigmoid, rectum, dan berakhir dengan canalis 

analis. Dari seluruh tractus gastrointestinalis, colon memiliki 

beberapa ciri khusus seperti terdapatnya taenia coli (tiga buah 

pita panjang disekitar lingkaran caecum dan colon), haustrae, 

dan appendices epiploica. 

Taenia coli penebalan lapisan memanjang muskularis 

eksterna. Taenia coli mempertahankan tonus otot colon yang 

menyebabkan colon berkerut membentuk kantung yang disebut 

haustrae. Appendices epiploica (omentalis) adalah kantung 

berisi lemak dari peritoneum viseral yang menggantung di 

sepanjang permukaan colon.  

Colon diawali dengan caecum yang berbentuk kantung di 

regio iliaca dextra. Ostium ileale (lubang dari ileum terminalis 

ke caecum) dikelilingi oleh valvula iliocaecalis. Di dalam ileum 

terminalis terdapat sphincter yang mengatur makanan dari 

ileum terminalis yang masuk ke caecum. Saat caecum terisi maka 

dindingnya meregang menarik tepi valvula iliocaecal dan 

menutup ostium ileale. Hal ini terjadi untuk mencegah aliran 

balik feses kembali dari caecum ke ileum.  

Appendix vermiformis (usus buntu) adalah saluran buntu 

yang terbuka ke dinding posteromedial caecum.  

8
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Gambar 5.16 Appendix Vermiformis dan Caecum 

Organ ini lebih sering terselip di posterior caecum di regio 

illiaca dextra. Appendix vermiformis belum dapat dikatakan 

secara jelas fungsinya. Organ ini merupakan massa besar 

jaringan limfoid yang dianggap sebagai organ sisa.  

Dari caecum colon akan memnajang ke superior 

membentuk colon ascenden lalu membelok ke kiri di area 

hypogastrica dextra, epigastrica sampai hypocondrica sinistra 

dan melanjutkan diri sebagai colon transfersum. Belokan 

tersebut dinamakan flexura colica dextra. Lalu membuat 

belokan siku-siku membentuk flexura colica sinistra. Tepat di 

anterior dari lien, colon ini menekuk tajam dan turun ke inferior 

di sepanjang sisi sinistra abdomen. Colon descenden akan 

melanjutkan diri menjadi colon sigmoid yang berbentuk huruf 

S. Colon sigmoid akan melanjutkan diri menjadi rectum (tempat 

penyimpanan feses sebelum dikeluarkan lewat anus). Rectum 

berjalan ke inferior membentuk canalis analis di anus.  

 

I. Anatomi Sister Pencernaan Tambahan (Aksesorius) 

1. Glandula Salivatori (Kelenjar ludah) 

Kelenjar ludah berguna untuk memproduksi saliva 

(air liur) yang mempunyai beberapa fungsi seperti 

membantu proses pencernaan makanan dengan proses 

enzimatis, untuk melembabpakan makanan, dan melindungi 

mukosa mulut. Glandula salivatori terdiri dari beberapa 
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kelenjar seperti kelanjar parotis, kelenjar submandibularis, 

dan kelenjar sublingualis. 

 
Gambar 5.17 Glandula parotis dan Glandula submandibularis 

 

 
Gambar 5.18 Glandula Sublingual 

a. Glandula parotis  

Glandula parotis merupakan kelenjar ludah yang 

memiliki ukuran paling besar dari kelenjar ludah lainnya. 

Kelenjar ini berada di dekat telinga sehingga dinamakan 
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parotic (para otic), berjalan di antara m. 

sternocleidomastoideus dan m. masseter. Saluran keluar 

dari kelenjar ini menembus otot pipi (m. bucinator) untuk 

membuka ke dalam cavum oris di mukosa bucal molar 

dua atas. 

b. Glandula submandibular 

Glandula submandibular adalah kelenjar yang 

berada di bawah mandibula (rahang bawah). Kelenjar ini 

mempunya saluran keluar utama yang disebut ductus 

Wharton. Ductus ini mengalirkan saliva memasuki cavum 

nasi dan berakhir di frenulum linguae. Nervus 

hipoglossus berada sejajar di bawah ductus wharton ini.  

c. Glandula sublingual  

Glandula salivatori ini berada di bawah lidah di 

dasar mulut. Letaknya di atas m. mylohyoid, diantara m. 

mandibula dan m. genioglossus. Saluran keluar dari 

kelenjar ini merupakan serangkaian ductus yang 

berukuran pendek yang masuk langsung ke dasar mulut. 

Saluran keluar ini dinamakan ductus rivinus.  

2. Hepar 

Pada regio abdomen hepar terletak di kuadran kanan 

atas dan berada tepat inferior terhadap diaphragma. 

Permukaan posterosuperior (atas belakang) dari hepar 

adalah area nuda yang tidak tertutup oleh periotenum. Di 

area nuda ini terdapat diaphragma dan vena cava inferior. 
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Gambar 5.20 Hepar (dilihat dari posterior) 

Area selain area nuda ditutupi oleh peritoneum 

viseral. Bagian inferior dari hepar berhubungan erat dengan 

vesica felea dan ren dextra. Hepar difiksasi di dalam cavum 

abdomen oleh berbagai ligament. Ligament tersebut adalah 

ligamentum falciforme hepatis membagi hepar menjadi lobus 

dextra dan sinistra. Bagian bawah terdapat ligamentum teres 

hepatis sisa embrionik dari vena umbilicalis. Ligamentum 

yang lain yaitu ligamentum coronaria hepatis dan 

ligamentum triangulare hepatis.  

Hepar memiliki 4 buah lobus yaitu dextra, sinistra, 

caudatus, dan kuadratus. Lobus caudatus dibatasi oleh 

ligamentum venosum arantii. Ligamentum ini merupakan 

sisa embrionik dari ductus venosus arantii. Lobus kuadratus 

terletak di depan dari porta hepatis. Di lobus ini juga terdapat 

vesica felea.  

3. Pancreas 

Pancreas adalah organ eksokrin dan endokrin yang 

penting dalam sistem pencernaan. Pancreas menghasilkan 

beberapa enzim pencernaan seperti enzim lipase, amilase, 

dan protease serta bikarbonat yang akan dikeluarkan ke usus 

kecil untuk mencerna makanan. Hal tersebut merupakan 

22
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fungsi eksokrin. Sedangkan fungsi endokrinnya adalah 

menghasilkan dan melepaskan hormon insulin dan glukagon 

ke dalam pembuluh darah untuk mengatur kadar gula dalam 

darah. 

Secara anatomis pankreas terdiri dari 4 bagian yaitu 

caput pancreatis (yang melekat erat pada duodenum), collum 

pancreatis, corpus pancreatis, dan cauda pancreatis. Di dalam 

pancreas berjalan saluran untuk mengelurkan insulin yaitu 

ductus pancreaticus mayor wirsungi.  

 
Gambar 5.21 Pancreas dan ductusnya 

Ductus tersebut akan berjalan menuju caput pancreas 

dan bersatu dengan ductus choledochus dari hepar menyatu 

membentuk pembesaran yang disebut ampula 

hepatopancreatica. Di sekitar ampula tersebut terdapat otot 

polos yang memiliki spincter yang dinamakan spincter oddi. 

Spincter ini mengatur aliran empedu dan cairan 

pankreas ke dalam ampula dan menghambat refluks isi 

duodenum ke dalam sistem saluran pencernaan Ampula 

tersebut akan menembus duodenum pars desenden dan akan 

membentuk tonjolan di mukosa duodenum. Tonjolan 

tersebut dinamakan papilla duodeni mayor vateri.  
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Dari corpus pancreatis, bagian pancreas berlanjut 

menjadi collum pancreatis. Corpus pancreatis adalah 

lanjutan dari collum pancreatis, akan berjalan ke sinistra 

melewati aorta dan vertebrae L2. Permukaan anterior corpus 

pankreatis ditutupi oleh peritoneum, sedangkan bagian 

posteriornya tidak. Di superior dari corpus pancreatis sampai 

cauda berjalanlah arteri lienalis. Cauda pancreatis terletak di 

anterior ren sinistra dan berhubungan dengan hilum lien. 

Saluran pankreas utama, yang membawa sekresi 

pankreas, bergabung dengan saluran empedu untuk 

membentuk ampula hepatopankreas, yang bermuara ke 

bagian duodenum pars descendens.  

4. Vesica Felea  

Vesica Felea (kantung empedu) merupakan organ 

yang berbentuk buah pir yang memiliki fungsi untuk 

menampung sementara dan memekatkan cairan empedu. 

Pada regio abdomen organ ini terletak di kuadran kanan atas. 

Vesica felea memiliki panjang 7-10 cm dengan lebar 4 cm. 
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Gambar 5.22 Vesica Felea 

Vesica felea memiliki beberapa bagian yaitu fundus, 

corpus dan collum. Fundus vesica felea lebar lalu 

diameternya menyempit saat berjalan ke superior dan 

menjadi corpus vesica felea. Corpus vesica felea mengecil 

menjadi infundibulum berjalan menjadi collum dan 

melanjutkan diri menjadi ductus cysticus (saluran keluar 

kandung empedu). Di bagian distal vesica felea dan ke dalam 

duktus cysticus terdapat katup spiral Heister. Katup-katup 

ini mungkin berperan dalam membantu pengosongan 

kantung empedu dengan stimulasi saraf dan hormonal.  
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J. Kesimpulan 

Sistem pencernaan adalah suatu proses yang panjang dan 

melibatkan banyak organ. Bagi mahasiswa kebidanan, 

pemahaman anatomi sistem pencernaan sangat penting karena 

berkaitan dengan kondisi kehamilan, seperti perubahan 

fisiologis (misalnya refluks, konstipasi), kebutuhan nutrisi ibu 

dan janin, serta deteksi gangguan pencernaan yang dapat 

memengaruhi kesehatan ibu dan bayi. Intinya, sistem 

pencernaan bekerja secara terintegrasi untuk memastikan tubuh 

memperoleh nutrisi yang optimal, yang sangat penting dalam 

mendukung kehamilan yang sehat. 
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