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LEMBAR PERSETUJUAN PEMBIMBING

Laporan Tugas Akhir (LTA) dengan judul Asuhan Kebidanan Komprehensif Pada
Ny. I di Wilayah Kerja Puskesmas Kelayan Timur Banjarmasin Provinsi
Kalimantan Selatan 2018 yang dibuat Riri Oktavianty (NPM. 161540112141),
telah mendapatkan persetujuan dari para pembimbing untuk diujikan pada Ujian
Sidang Laporan Tugas Akhir Program Studi D.3 Kebidanan Universitas

Muhammadiyah Banjarmasin.
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Kalimantan Selatan 2018 yang dibuat Riri oktavianty (NPM. 161540112141),
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Nama Penulis : Riri Oktavianty

Judul : Asuhan Kebidanan Komprehensif Pada Ny. | di
Wilayah Kerja Puskesmas Kelayan Timur Banjarmasin
Selatan Provinsi Kalimantan selatan 2018

Jumlah BAB & Halaman : 5 Bab & 81halaman

GAMBARAN KASUS

Asuhan komprehensif merupakan asuhan kebidanan yang diberikan secara
menyeluruh dimulai dari pemeriksaan sederhana dan konseling, serta melakukan
asuhan yang mulai dari ibu hamil, bersalin, nifas, bayi baru dan keluarga
berencana. Tujuan umum dari studi kasus ini ialah meningkatkan kemampuan
mahasiswa untuk melaksananakan asuhan kebidanan komprehensif.

Kasus di ambil di Puskesmas Kelayan Timur Kacamatan Banjarmasin Selatan
Provinsi Kalimantan Selatan dari tanggal 14 Januari 2018 s/d 29 Maret Selama
kehamilan Ny. I melakukan kunjungan ANC sebanyak 2x pada usia kehamilan 38
minggu sampai dengan 40 minggu dengan kondisi ibu fisiologis dan janin baik .
Tangal 21 februari 2018 jam 20:30 WITA Ny. | datang dengan keluhan mulas
mulas dan keluar lendir bercampur darah hasil pemeriksaan menujukan bahwa Ny
| dakam fase persalinan, pukul 22:55 WITA bayi lahir spontan BK 2.300 gr PB
48 cm pukul 21.10 WITA plasenta lahir lengkap, ibu di pantau selama 2 jam
setelah kelahiran.

Bayi baru lahir BBLR mendapatkan kunjungan Neonanatus (KN) sebanyak 3x
yaitu KN 1 pada 10 jam post partum. KN 2 Pada hari ke 7. KN 3 pada hari ke 28
dengan keadaan Bayi sehat.

Selama masa nifas Ny l.mendapatkan kunjungan nifas (KF) sebanyak 3x, yaitu
KF 1 pada 10 jam post partum.KF 2 pada hari ke 7. KF 3 pada hari ke 29, dengan
keadaan ibu fisiologis.

Pustaka 2008 - 2018



KATA PENGANTAR

Segala puji dan syukur penulis panjatkan kehadirat Allah SWT yang telah
memberikan rahmat dan karunia-Nya, sehingga Laporan Tugas Akhir (LTA)
dengan judul Asuhan Kebidanan Komprehensif pada Ny. I di Puskesmas Kelayan
Timur Banjarmasin ini selesai tepat pada waktunya.

Penatalaksanaan Asuhan Kebidanan Komprehensif pada Ny. | dilaksanakan untuk
memenuhi Persyaratan Laporan Tugas Akhir (LTA) Program Studi D3 Kebidanan
Universitas Muhammadiah Banjarmasin, penatalaksanaan Asuhan Kebidanan
Komprehensif pada Ny. | berlangsung selama kurang lebih 6 bulan yang dimulai
dari tanggal 11 Februari 2018 sampai 29 Maret 2018 di Puskesmas Kelayan

Timur Banjarmasin.

Penulis menyadari bahwa dalam pelaksanaan dan penatalaksaan Asuhan

Kebidanan Komprehensif pada Ny. | ini masih jauh dari kata sempurna. Tetapi

berkat kemauan dan kerja keras serta bimbingan, bantuan dan dukungan dari

bebagai pihak maka laporan ini dapat diselesaikan dengan baik. Oleh karena itu
pada kesempatan ini penulis ingin menyampaikan terima kasih sebesar-besarnya
kepada:

1. Bapak Prof. DR. H. Ahmad Khairuddin M. Ag selaku Rektor Universitas
Muhammadiyah Banjarmasin.

2. Bapak M. Syafwani, S.Kp., M.Kep., Sp.Jiwa selaku Dekan Fakultas
Keperawatan dan llmu Kesehatan Universitas Muhammadiyah Banjarmasin.

3. Ibu Zaiyidah Fathony, M. Keb selaku Ketua Prodi D3 Kebidanan Universitas
Muhammadiyah Banjarmasin.

4. lbu Wulandari, M. Keb sebagai pembimbing I dan penguji | dalam hal materi
terimakasih atas bimbingan dan saranya sehingga penulis dapat
menyelesaikan laporan tugas akhir.

5. Bapak Hartanto, M. Sc., Apt sebagai pembimbing Il dan penguji Il dalam hal

penulisan LTA, yang telah memberikan bimbingan dan sarannya.



10.

11.

12.

13.

Ibu Bening Prawati Sari,M.Keb sebagai Penguji Ill yang telah memberikan
bimbingan pentunjuk dan sarannya.

Seluruh staf dosen D3 Kebidanan Universitas Muhammadiyah Banjarmasin
yang telah membimbing dan memberi pembekalan selama proses
penyusunan Laporan Tugas Akhir (LTA).

Bidan Sariwati, S. ST yang telah membimbing saya selama kurang lebih 2
tahun.

Petugas kesehatan Puskesmas Kelayan Timur Banjarmasin beserta seluruh
staf dan karyawan yang turut membantu dalam proses pelaksanaan Asuhan
Komprehensif.

Kepada Ny. | yang bersedia membantu penulis dalam melaksanakan
penelitian ini dari mulai masa kehamilan sampai masa nifas.

Orang tua dan keluarga yang telah memberikan doa, motivasi, dan support
baik langsung maupun secara tidak langsung.

Buat sahabat-sahabat saya serta teman-teman D3 Kebidanan kelas B yang
telah banyak membantu dalam penyelesaian tugas akhir.

Semua pihak yang telah membantu dalam penyelesain Laporan Tugas Akhir
ini, yang tidak mungkin penulis sebutkan satu persatu.

Penulis menyadari bahwa penyusunan tugas akhir ini masih banyak terdapat

kekurangan. Oleh karena itu penulis mengharapkan kritik dan saran yang

membantu agar penyususna laporan ini menjadi lebih baik.

Harapan penulis semoga ini dapat berguna dan bermamfaat bagi penulisan dan

semua pihak yang membacanya. Amiin.

Banjarmasin, Maret 2018

Penulis
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