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ABSTRAK
ASUHAN KEBIDANAN KOMPREHENSIF PADA NY. N DI WILAYAH

PUSKESMAS 9 NOPEMBER KELURAHAN PENGAMBANGAN
KECAMATAN BANJARMASIN TIMUR PROVINSI KALIMANTAN SELATAN
TAHUN 2019

Elfa Sopiya Zaiyidah Fathony? Lukman Harun ¥

Didapatkan jumlah Data Angka Kematian Ibu tercatat sebanyak O kasus dan
Angka Kematian Bayi pada tahun 2016 sebanyak 2 kasus, kemudian pada tahun 2017
Angka Kematian Bayi meningkat menjadi 3 kasus, penyebab dari terjadinya kasus
tersebut diantaranya ialah adanya terjadi infeksi, asfiksia, BBLR, kelainan empedu, fungsi
hati, dan saluran pencernaan. Deteksi Risti (Risiko tinggi) kehamilan oleh masyarakat
sebanyak 232 orang, diantaranya ibu hamil dengan kurang dari 20 tahun dan lebih dari
35 tahun, tinggi badan kurang dari 145 cm, jarak umur anak terakhir dengan kehamilan
sekarang kurang dari 2 tahun, dan jumlah anak lebih dari 4. Upaya meningkatkan mutu
pelayanan kesehatan ibu dan anak salah satunya adalah melaksanakan Asuhan Kebidanan
Komprehensif.

Studi kasus Ny “N” dilaksanakan secara komprehensif sejak hamil 34-40 minggu,
bersalin, bayi baru lahir, nifas, hingga kunjungan akseptor keluarga berencana dengan
pendekatan manajemen kebidanan, pendokumentasian metode SOAP, dan untuk
pengumpulan data subjektifnya nya menggunakan metode wawancara serta pengumpulan
data objektifnya dengan metode observasi.

Pada masa kehamilan Ny. “N” telah melakukan ANC secara teratur, sesuai
dengan referensi yaitu melakukan kunjungan sebanyak 3 kali pada TM 1, 4 kali pada TM
II, dan 5 kali pada TM III. Pada Ny.”N” proses kehamilan berjalan dengan fisiologis.
Proses persalinan berlangsung normal di PMB Hj Halimatus Sa’diyah Amd.Keb. Pada
tanggal 28 November 2018 telah lahir bayi berjenis kelamin perempuan, langsung
menangis, tonus otot baik, warna kulit merah, berat badan 2650 gr dan panjang badan 51
cm. Pada saat masa nifas keadaan ibu normal. Kunjungan keluarga berencana, ibu
diberikan konseling tentang metode kontrasepsi ibu pun memilih untuk menggunakan KB
suntik 3 bulan, setelah diberikan konseling tentang kelebihan, keterbatasan serta efek
samping metode KB. Selanjutnya pemberian KB suntik 3 bulan pada Ny.”N” dilakukan
pada kunjungan selanjutnya.

Simpulannya setelah penulis melakukan studi kasus, terdapat kesenjangan antara
teori yang ada di perkuliahan dengan praktik yang dilaksanakan di lahan, sehingga penulis
harus lebih banyak belajar dari kasus yang ditemukan dari lapangan agar bisa menjadi
tenaga kesehatan yang terampil serta cepat tanggap dengan masalah yang ada dilapangan,
sehingga dapat melaksanakan praktik kebidanan sesuai dengan teori yang benar.

Kata kunci : Asuhan kebidanan komprehensif, ANC, SOAP
D" Mahasiswi Prodi D.3 Kebidanan Universitas Muhammadiyah. Banjarmasin
2 Pembimbing 1
3 Pembimbing 2
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GAMBARAN KASUS
Nama institusi: Universitas Muhammadiyah Banjarmasin

Nama penulis : Elfa Sopiya

Judul : Asuhan Kebidanan Komprehensif Pada NY. N di
Puskesmas 9 Nopember Kecamatan Banjarmasin Timur
Provinsi Kalimantan Selatan Tahun 2019.

Jumlah BAB & Halaman : 5 BAB dan 132 Halaman

Asuhan kebidanan komprehensif merupakan asuhan kebidanan yang diberikan secara
menyeluruh dari mulai hamil, bersalin, nifas hingga bayi dilahirkan sampai dengan KB,
dan menegakkan diagnose secara tepat, antisipasi masalah yang mungkin terjadi dan
melakukan tindakan untuk menangani komplikasi, agar dapat menurunkan Angka
Kematian Ibu (AKI) dan Angka Kematian Bayi (AKB).

Berdasarkan data Puskesmas 9 Nopember Banjarmasin pada tahun 2016 dan 2017 dengan
pembagian wilayah Pengambangan, dan Benua Anyar, didapatkan jumlah Data Angka
Kematian Ibu sebanyak 0 kasus dan Angka Kematian Bayi pada tahun 2016 sebanyak 2
kasus, kemudian pada tahun 2017 Angka Kematian Bayi meningkat menjadi 3 kasus,
penyebab dari terjadinya kasus tersebut diantaranya ialah adanya terjadi infeksi, asfiksia,
BBLR, kelainan empedu, fungsi hati dan saluran pencernaan. Maka penulis tertarik untuk
melakukan asuhan kebidanan komprehensif mulai dari kehamilan, persalinan, bayi baru
lahir, masa nifas, serta akseptor KB pada Ny. N sebagai upaya deteksi adanya komplikasi
yang memerlukan tindakan segera serta perlunya rujukan sehingga dapat dicapai derajat
kesehatan yang tinggi pada ibu dan bayi untuk menurunkan angka mordibitas dan
mortalitas.

Kasus ini diambil di wilayah kerja Puskesmas 9 Nopember Kecamatan Banjarmasin
Timur Provinsi Kalimantan Selatan dari tanggal 22 Oktober s/d 30 April 2018 pada Ny.
N G1 PO umur 23 tahun.Tanggal 28 November 2018 jam 02.05 wita Ny. N datang ke
PMB dengan keluhan mules-mules pada bagian perut menjalar sampai kepinggang sejak
pukul 05.00 wita dan keluar lendir darah pukul 23.25 wita, hasil pemeriksaan Ny. N
G1POAO 40 minggu partus kala I fase Aktif, keadaan ibu dan janin fisiologis. Tanggal 28
November 2018 jam 03.25 wita Ny. N G1POAO 40 minggu partus kala II, keadaaan ibu
dan janin fisiologis. Jam 03.25 bayi lahir spontan dengan letak belakang kepala, BB:
2.560 gram, PB: 51 cm, tidak cacat. Tanggal 28 November 2018 jam 03.35 wita Ny. N
P1 partus kala III, keadaan ibu fisiologis, plasenta lahir dengan spontan. Tanggal 28
November 2018 jam 03.45 wita Ny. N P1 partus kala IV, keadaan ibu fisiologis. Tanggal
28 November 2018 jam 08.30 wita Ny. N P1 6 jam nifas, keadaan ibu fisiologis. Neonatus
cukup bulan sesuai masa kehamilan umur satu jam, keadaan bayi fisiologi. Tanggal 28
November 2018 jam 08.30 wita dilakukan kunjungan rumah I, By Ny N 6 jam bayi baru
lahir, keadaan bayi fisiologis. Tanggal 03 Desember 2018 jam 16.00 wita dilakukan
kunjungan rumah II, Ny. N P1 nifas hari ke 6, keadaan ibu fisiologis, bayi umur 6 hari,
keadaan bayi fisiologis. Tanggal 25 Desember 2018 jam 16.00 wita dilakukan kunjungan
rumah III, Ny. N P1 nifas 2 minggu, keadaan ibu fisiologis, bayi umur 2 minggu, keadaan
bayi fisiologis. Tanggal 05 Januari 2019 jam 19.00 wita dilakukan kunjungan rumah IV,
Ny. N P1 nifas 6 minggu, keadaan ibu fisiologis.

Pustaka (2010-2018)



