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Segala Puji dan syukur penulis panjatkan kehadirat Allah SWT yang telah 
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1. Bapak Prof. DR. H. Ahmad Khairudin M. Ag selaku Rektor Universitas 
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Keperawatan dan Ilmu Kesehatan Universitas Muhammadiyah 
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3. Ibu Zaiyidah Fathony, M. Keb selaku Ketua Program Studi D3 Kebidanan 

Fakultas Keperawatan dan Ilmu Kesehatan Universitas Muhammadiyah 

Banjarmasin. 
 

4. Ibu Nelly Mariati, M. Keb Sebagai pembimbing I dan penguji I dalam hal 

materi, yang telah memberikan bimbingan dan sarannya. 
 

5. Ibu Risya Mulyani, M. Sc., Apt Sebagai pembimbing II dan penguji II 

dalam hal teknis penulisan, yang telah memberikan bimbingan dan 

sarannya 
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6. Ibu Mahfuzah Deswita Putri, M. Keb Sebagai penguji III yang telah 

memberikan petunjuk dan sarannya 
 

7. Petugas kesehatan Puskesmas Kuin Raya beserta seluruh staf dan 

karyawan yang turut membantu dalam proses pelaksanaan Asuhan 

Komprehensif. 
 

8. Ibu Norita Dahlia, Amd. Keb yang turut membantu dalam proses 

pelaksanaan Asuhan Komprehensif. 
 

9. Ny. Z yang bersedia menjadi responden selama Asuhan Kebidanan 

Komprehensif ini dilaksanakan. 
 

10. Seluruh dosen Program Studi D3 Kebidanan Universitas Muhammadiyah 

Banjarmasin yang membimbing dan memberi banyak pembekalan selama 

proses kegiatan Laporan Tugas Akhir (LTA) 
 

11. Seluruh staf kepegawaian Universitas Muhammadiyah Banjarmasin yang 

terkait dalam penyusunan laporan tugas akhir ini terimakasih banyak atas 

bantuannya 
 

12. Orang tua dan keluarga yang telah memberikan doa, motivasi, dan support 

baik langsung maupun secara tidak langsung. 
 

13. Semua teman-teman saya yang mendukung saya selama ini. 

 

Penulis menyadari bahwa penyusunan laporan tugas akhir ini masih banyak 

terdapat kekurangan. Oleh karena itu penulis mengharapkan kritik dan saran 

yang membantu agar penyusunan laporan ini menjadi lebih baik. 

 

Harapan penulis semoga laporan ini dapat berguna dan bermanfaat bagi 

penulis dan semua pihak yang membacanya. Amiin ya Robbal’Alamin 
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ABSTRAK 

ASUHAN KEBIDANAN KOMPREHENSIF PADA NY.Z DI WILAYAH 

PUSKESMAS KUIN RAYA KELURAHAN KUIN CERUCUK 

KECAMATAN BANJARMASIN BARAT PROVINSI KALIMANTAN  
SELATAN TAHUN 2018/ 2019 

 

Putri Jasmiati 
1)

                           Nelly Mariati 
2)

                               Risya Mulyani 
3) 

Kehamilan, persalinan, bayi baru lahir, nifas, neonatus, dan kunjungan awal 

kespro KB, merupakan suatu keadaan yang fisiologis namun dalam prosesnya 
terdapat kemungkinan keadaan tersebut dapat mengancam jiwa ibu dan bayi bahkan 
dapat menyebabkan kematian. Pemantauan Wilayah Setempat Kesehatan Ibu dan 
Anak (PWS KIA) di wilayah kerja Puskesmas Kuin Raya pada tahun 2017 

didapatkan data kunjungan kehamilan K4 berjumlah 723 orang (100,2%). Angka 
Kematian Ibu (AKI) dalam tahun 2017 tidak ada, Angka Kematian Bayi (AKB) di 
tahun 2017 tidak ada, dan persalinan ditolong oleh tenaga kesehatan dan ditempat 
pelayanan fasilitas kesehatan berjumlah 692 orang (95,2%), (95,2%) yang mendapat 

pelayanan nifas dari tenaga kesehatan (Rekapitulasi PWS KIA Puskesmas Kuin Raya 
2017). 

 
Studi kasus pada Ny.”Z” dilaksanakan secara berkelanjutan (continuity Of 

Care) dan Komprehensif sejak hamil, bersalin, BBL, nifas, neonatus hingga 
kunjungan awal akseptor KB dengan pendekatan manejeman kebidanan dan 
pendokumentasian metode SOAP. Metode yang digunakan untuk pengumpulan data 

adalah wawancara (data subjektif) dan observasi (data objektif). 
 

Pada masa kehamilan Ny. “Z” melakukan Kunjungan ANC 4 kali pada TM 
III, Ny.Z naik di setiap kali kunjungan walaupun tidak secara signifikan, proses 

persalinan dilakukan pada kala I sampai IV berlangsung secara normal. Bayi lahir 
pukul 05.55 WITA, keadaan sehat, jenis kelamin laki-laki, BB : 3700 gr, PB : 50 cm. 
Pada masa nifas tidak terjadi perdarahan, tidak ada tanda infeksi, pengeluaran lochea 

normal dan bersih pads hari ke 42 post partum serta proses involusi uteri berlangsung 
normal. Pada neonatus berlangsung baik, kenaikan berat badan normal, tumbuh 

kembang nya normal, tidak ada tanda infeksi pada tali pusat, maupun tanda kelainan 
pada bayi Ny. “Z”, dan ibu memutuskan menggunakan KB suntik 3 bulan pada hari 

ke 42 post partum sebagai metode kontrasepsi. 
 

Simpulannya adalah setelah penulis melakukan studi kasus, ternyata ada 
kesenjangan antara teori dengan praktik yang dilaksanakan dilahan, sehingga penulis 
harus lebih banyak belajar dari kasus yang ditemukan dilahan praktik agar kita 
sebagai tenaga kesehatan bisa cepat tanggap dengan masalah yang ada serta 
melaksanakan praktik kebidanan sesuai teori dan evidence based. 

 
Kata kunci : asuhan kebidanan komprehensif, continuity care, SOAP. 
1) Mahasiswa Prodi D.3 Kebidanan UM. Banjarmasin 

2) Pembimbing I 
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GAMBARAN KASUS 

Asuhan kebidanan komprehensif merupakan asuhan kebidanan yang diberikan 

secara menyeluruh dari mulai hamil, bersalin, nifas hingga bayi dilahirkan 

sampai dengan KB, dan menegakan diagnose secara tepat, dan antisipasi 

masalah yang mungkin terjadi dan melakukan tindakan untuk menangani 

komplikasi, agar dapat menurunkan Angka Kematian Ibu (AKI) dan Angka 

Kematian Bayi (AKB). Kasus ini diambil di Puskesmas Kuin Raya Kelurahan 

Kuin Cerucuk Kecamatan Banjarmasin Barat Provinsi Kalimantan Selatan 

dari tanggal 26 Oktober 2018 s/d 30 Maret 2019 pada Ny. Z G3P2A0 . 
 

Tanggal 15 November 2018 jam 04.00 WITA Ny. Z datang dengan keluhan 

mules-mules dan hasil pemeriksaan Ny. Z G3P2A0 39 minggu, partus kala 1 

fase aktif keadaan ibu dan janin baik. Tanggal 15 November 2018 jam 05.20 

WITA Ny. Z G3P2A0 39 minggu partus kala II, keadaan ibu dan janin baik. 

Jam bayi lahir spontan dengan letak belakang kepala, berat badan 3700 gram, 

panjang 50 cm, tidak cacat. Tanggal 15 November 2018 jam 06.00 WITA Ny. 

Z P3 partus kala III, keadaan ibu baik, plasenta lahir dengan spontan. Tanggal 

15 November 2018 jam 06.10 WITA Ny. Z P3 partus kala IV, keadaan ibu 

baik. Tanggal 15 November 2018 jam 05.55 WITA Ny. Z P3 6 jam nifas, 

keadaan ibu baik. Neonatus cukup bulan sesuai masa kehamilan umur satu 

jam, keadaan bayi baik. Tanggal 15 November 2018 WITA dilakukan 

kunjungan rumah ke 1 pada neonatus, bayi umur 1 hari, keadaan bayi sehat 

dan baik. Tanggal 20 November 2018 dilakukan kunjungan rumah ke 2, Ny. Z 

P3 nifas hari ke 6, keadaan ibu sehat dan baik, bayi umur 6 hari, keadaan bayi 

sehat dan baik. Tanggal 28 November 2018 dilakukan kunjungan rumah ke 3 

Ny. Z P3 nifas 2 minggu, keadaan ibu baik, bayi umur 2 minggu, keadaan 

bayi baik. Tanggal 26 Desember 2018 dilakukan kunjungan rumah ke 4, Ny. 

Z P3 nifas 6 minggu, keadaan ibu sehat dan baik. 
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