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ABSTRAK  
ASUHAN KEBIDANAN KOMPREHENSIF PADA NY. N DI WILAYAH 

PUSKESMAS S. PARMAN KELURAHAN PASAR LAMA  KECAMATAN 
BANJARMASIN TENGAH PROVINSI  

KALIMANTAN SELATAN  
TAHUN 2018/2019 

 

Wahyuningsih(1) Bening Prawita Sari(2) Hj. Ruslianawati(3) 
 

Pemantauan wilayah setempat Kesehatan Ibu dan Anak (PWSKIA) 

Puskesmas S. Parman pada tahun 2018 dengan jumlah sasaran ibu hamil 

sebanyak 975 orang. Ibu hamil 20% dengan resiko tinggi sebanyak 195 orang 

dari 975 orang ibu hamil, k-1 murni sebanyak 51 orang 66,8% dari yang 

ditargetkan 217%, k-4 sebanyak 60 orang 66,8% dari yang ditargetkan 217%, 

deteksi resiko tinggi kehamilan oleh Nakes sebanyak 202 orang (21,7 Persen) 

dari yang ditargetkan 20%, persalinan dengan Nakes sebanyak 321 orang 

101,6 % dari yang ditargetkan 90%. Akseptor KB baru sebanyak 159 orang 

75,0% dari yang ditargetkan 75,0%, akseptor KB aktif sebanyak 307 orang 

58,3% dari yang ditargetkan 1545%. Kunjungan neonates didapatkan 912 

orang bayi, hasil cakupan (KN 1) sebanyak 957 bayi 49% dari yang 

ditargetkan 100%. Jumlah kematian ibu yang ditemukan adalah 0 dan jumlah 

kematian neonatus yang ditemukan adalah 2 (Data Puskesmas S. Parman, 

2018). 

 

Pada kehamilan Ny. N melakukan kunjungan ANC 2 kali pada Trimester III, 
proses persalinan dari kala I sampai II dan berlangsung dengan keadaannormal. Pada 
masa nifas tidak ada terjadi perdarahan, tidak ada tanda infeksi dan ibu masih belum 
tahu ingin menggunakan KB apa. 

 

Penulis melakukan studi kasus, ternyata ada kesenjangan antara teori dengan 
praktik yang dilaksanakan dilahan. Sehingga penulis harus lebih banyak belajar dari 
kasus yang ditemukan didalam lahan praktik agar kita bisa sebagai tenaga kesehatan 
lebih bisa cepat tanggap dalam masalah yang ada serta dalam melakukan praktik 
kebidanan sesuai dengan teori epidence based. 

 

Kata kunci :asuhan kebidan komprehensif, continuity care, SOAP 

 

1) Mahasiswa prodi D3 kebidanan UM Banjarmasin  
2) Pembimbing I 
3) Pembimbing II 
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Puji 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. N di Wilayah Kerja Puskesmas 

S. Parman Kelurahan Pasar Lama Kecamatan Banjarmasin tengah Provinsi 

Kalimantan Selatan” selesai tepat pada waktunya. Penatalaksanaan Asuhan 

Kebidanan Komprehensif pada Ny. N dilaksanakan untuk memenuhi 

persyaratan Laporan Tugas Akhir (LTA) Program Studi D.3 Kebidanan 

Universitas Muhammadiyah Banjarmasin, penatalaksanaan Asuhan 

Kebidanan Komprehensif pada Ny. N berlangsung selama kurang lebih 2 

bulan yang dimulai dari bulan November 2018 sampai dengan Desember 2018 

di Puskesmas S. Parman Kelurahan Pasar Lama Kecamatan Banjarmasin 

tengah Provinsi Kalimantan Selatan ini selesai tepat pada waktunya. Penulis 

menyadari bahwa dalam pelaksanaan dan penatalaksanaan Asuhan Kebidanan 

Komprehensif pada Ny. N ini banyak menghadapi kesulitan, namun berkat 

kemauan dan kerja keras serta bimbingan, bantuan dan dukungan dari 

berbagai pihak maka laporan ini dapat diselesaikan dengan dengan baik. Oleh 

sebab itu, pada kesempatan ini penulis ingin menyampaikan terimakasih 

sebesar-besarnya kepada: 
 

1. Bapak Prof. DR. H. Ahmad Khairudin, M. Ag selaku Rektor Universitas 

Muhammadiyah Banjarmasin. 
 

2. Bapak M. Syafwani, S. Kp., M. Kep., Sp. Jiwa selaku Dekan Fakultas 

Keperawatan dan Ilmu Kesehatan Universitas Muhammadiyah 

Banjarmasin. 
 

3. Ibu Zaiyidah Fathony, M. Keb selaku Ketua Program Studi D.3 

Kebidanan Universitas Muhammadiyah Banjarmasin. 
 

4. Ibu Bening Prawita Sari, M. Keb sebagai pembimbing I dalam hal materi 

terimakasih atas bimbingan dan sarannya sehingga penulis dapat 

menyelesaikan laporan tugas akhir ini. 
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5. Ibu Hj. Ruslinawati, Ns., M. Kep sebagai pembimbing II dalam hal teknik 

penulisan, yang telah memberikan bimbingan dan saran. 
 

6. Ibu Hj. Cahaya. S.SiT sebagai pembimbing III dalam hal metode 

wawasan, yang telah memberikan bimbingan dan saran. 

7. Ibu Hj. Tien Sumarti, Amd. Keb yang telah memesilitasi tempat Praktek 

Mandiri Bidan (PMB). 
 

8. Petugas kesehatan Puskesmas S. Parman Banjarmasin beserta seluruh staf 

dan karyawan yang turut membantu dalam proses pelaksanaan asuhan 

komprehensif. 
 

9. Ny. N yang bersedia menjadi responden selama asuhan kebidanan 

komprehensif ini dilaksanakan. 
 

10. Seluruh dosen Program Studi D.3 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. 
 

12. Orang tua dan keluarga yang telah memberikan doa dan motivasi baik 

secara langsung maupun secara tidak langsung. 
 

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

Penulis menyadari bahwa penyusunan laporan tugas akhir ini masih jauh dari 

kata sempurna. Oleh sebab 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. 

 
 

Banjarmasin,  Maret  2019 
 
 

 

Penulis 
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Data AKI dan AKB dinas Kesehatan Banjarmasin Pada tahun 2017 jumlah 

absolute kematian bayi ada 49 kasus. Berdasarkan data temuan dapat 

diketahui jumlah kematian ibu secara absolute pada tahun 2014 terjadi 

penurunan jumlah kematian ibu sebesar 17% dibandingkan 2013. Pada tahun 

2015 jumlah kematian ibu masih tetap pada jumlah 14 orang sama seperti 

tahun 2014. Tahun 2016 menunjukan penurunan jumlah kematian ibu menjadi 

8 orang dan pada tahun 2017 kematian ibu menurun menjadi 7 orang  
Asuhan Kebidanan Secara Konprehensif adalah salah satu upaya untuk 
menurunkan AKI dan AKB, dalam beberapa penelitian Asuhan Komprehensif 

dapat menurunkan AKI dan AKB.  
Tujuan asuhan ini adalah untuk memberikan asuhan kebidan secara 

konprehensif pada klien Ny. N secara tepat dengan, sesuai dengan prosedur 
yang telah di tetapkan. Kasus di ambil di Puskemas S. Parman Banjarmasin 

dari tanggal 27 oktober s/d 20 Desember 2018 pada Ny. N G2 P1 umur 32 

tahun. 

 

Asuhan kehamilan dilakukan 4 kali, hasil pemeriksaan normal yaitu tidak ada 

ditemukan penyulit, asuhan yang berikan dengan mengkaji keadaan ibu dan 

memberikan asuhan seperti menganjurkan ibu untuk makan-makan yang 

bergizi dan menjaga kebersihan diri. 

 

Asuhan persalinan berlangsung selama 7 jam, hasil pemeriksaan normal tidak 
ada penyulit pada proses persalinan. 

 

Asuahan ibu nifas di lakukan 3 kali, hasil pemeriksaan tidak ada penyulit dan 
masa nifas ibu berjalan dengan lancar. 

 

Diberikan konseling awal kontrasepsi, dan ibu masih bingung ingin 
menggunakan alat kontrasepsi apa. 
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