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Laporan Tugas Akhir Kebidanan Komprensif pada Ny”I”
di Puskesmas Singgani Palu
Nikky Astria Peroma, Arinit, Arfiah?

Abstrak

Angka Kematian Ibu (AKI) di Provinsi Sulawesi Tengah pada Tahun 2018
sebanyak 56 orang, penyebab kematian yaitu Pendarahan, Hipertensi dalam
kehamilan, infeksi, Gangguan sistem peredaran darah, Gangguan metabolik
(DM). Angka Kematian Bayi (AKB) 625 orang. Tujuan penulisan studi kasus
untuk melaksanakan asuhan kebidanan Komprehensif.

Jenis penelitian yang digunakan adalah penelitian Deskriptif dengan metode
asuhan kebidanan (7) langkah varney yang mengeksplorasi yang secara mendalam
dan spesifik melalui asuhan kebidanan Komprehensif pada Ny.l umur 31 tahun
GIIP1AO dan didokumentasiakan dalam bentuk (7) langkah Varney INC, PNC,
BBL,dan KB dalam bentuk SOAP.

Saat hamil trimester 111 Ny.l mengeluh sering BAK dan sakit perut bagian
bawah. Pada antenatal care Ny.I dilakukan pemeriksaan kehamilan menggunakan
standar pemeriksaan 14 T,terdapat kesenjangan antara teori yaitu pada pemberian
obat malaria dan kapsul yodium karena ibu tidak berada pada daerah endemis
gondok dan malaria. Pada saat persalinan terdapat penyulit dengan Janin Besar
dan berakhir pada Sectio Ceaserea di RS Budi Agung palu pada tanggal 25 mei
2019. Asuhan persalinan terdapat kesenjangan pada fase laten berlangsung kurang
+ 8 jam. Kunjungan masa nifas dilakukan 4 kali, tidak terdapat kesenjangan.
Asuhan pada bayi Ny “I” berjalan normal dilakukan pemberian Vit K dan
pemberian salep mata 1 jam setelah lahir dan imunisasi HBO 1 jam kemudian.
Ny.l mengunakan KB pil mini.

Setelah melakukan Asuhan kebidanan Komprehensif pada Ny.I peneliti dapat
memberikan informasi pada instansi atau peneliti selanjutnya tentang asuhan
kebidanan. Maka sebaiknya institusi dapat menambah referensi diperpustakaan
sebagai bahan edukasi dan dapat diajakan sebagai bahan evaluasi kebidanan
selanjutnya sesuai kemajuan dan perkembangan dalam dunia kesehatan khsusnya
dalam dunia kebidanan untuk meningkatkan mutu pelayanan.

Kata kunci : Asuhan Kebidanan Kehamilan, Persalianan, Nifas, BBL, KB
Referensi :(2014-2018)
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Comprehensive Midwifery Final Report on Mrs. )
at the Singgani Palu Health Center
Nikky', Arini’, Arfiah’

ABSTRACT

Maternal Mortality Rate (MMR) in Central Sulawesi Province in 2018 was
56 people, the causes of death were bleeding, hypertension in pregnancy,

infection, circulatory disorders, metabolic disorders (DM). Infant Mortality Rate

M)625people.Thepurposeofwritingacasesmdyistocanyout

comprehensive midwifery care.

This type of research is a descriptive study with 7 steps vamey midwifery
care method that explores in depth and specifics through Comprehensive
midwifery care at Ny.I 31 years old GIIP1AO and documented in the form of 7
steps Vamey ANC, INC, PNC, BBL, and KB in the form of SOAP.

During 3rd trimester pregnancy, Mrs. | complained of frequent urination

and lower abdominal pain. In antenatal care, Ny.l is examined for pregnancy
using the 14 T. examination standard, At the time of delivery there were
complications with the Large Fetus and ended at the Sectio Ceaserea at the Budi
Agung Hospital on 25 May2019, There is a gap in delivery care in the latent phase
IaninglessthanSlwumﬂwpostpmvisitwaswﬁcdouthima.thn
no gaps. Care for babies Mrs “I" runs normally done with Vit K and eye ointment
| hour after birth and HBO immunization | hour later. Ny.I used a mini.

Afiter conducting Comprehensive midwifery care to Mrs, |, researchers can
provide information to the agency or further researchers about midwifery care.
Then the institution should be able to add references in the library as educational
material and can be composed as material for further midwifery evaluation in
accordance with progress and developments in the world of health especially in
the midwifery world to improve service quality.

Keywords : Pregnancy Midwifery Care, Friendship, Postpartum, newborn,
family planning. obigy

Reference : (2014-2018) 5
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BAB |

PENDAHULUAN

A. LATAR BELAKANG

Asuhan kebidanan Komprehensif merupakan asuhan kebidanan
berkesinambugan pada daur kehidupan wanita sejak hamil sampai 6 hari
post partum. Asuhan kebidanan suatu pemeriksaan yang dilakukan secara
lengkap dengan pemeriksaan sederhana dan konseling asuhan kebidanan
yang mencakup pemeriksaan sederhana dan konseling asuhan kebidanan
kehamilan, persalinaa, bayi baru lahir, nifas, keluarga berencana.
(Hidayah, 2017).

World Health Organization di Tahun 2015 angka kematian ibu
(AKI) tercatat 216/ 100.000 kelahiran hidup, dan pada Tahun 2016 sekitar
830 wanita meninggal setiap hari karena komplikasi kehamilan dan
persalinan.dan angka kematian bayi 23/100.000 kelahiran hidup.

Survey Demografi kesehatan indonesia(SDKI) menyatakan bahwa
pada tahun 2017 AKI dan angka kematian bayi AKB di indonesia sampai
saat ini masih tinggi.Penyebab kematian ibu adalah pendarahan tahun
2018 AKI sebesar 305/100.000 kelahiran hidup sedangkan AKB sebesar
22/100.000 kelahiran hidup.Penyebab kematian ibu adalah pendarahan
28%,eklamsi 24%, partus lama 14%, infeksi 11%.

Data dinas Kesehatan Provinsi Sulawesi Tengah pada Tahun 2017
Angka Kematiana lbu (AKI) sebanyak 89 orang, penyebab kematian

pendarahan sebanyak 11%, hipertensi sebanyak 11% , jantung sebanyak



3%, sedangkan penyebab infeksi sebanyak 2%, metabolik (DM) 2%
orang dan sedang kan penyebab lainnya sebanyak 32,6% dan angka
kematian bayi (AKB) berjumlah 10% orang pada tahun 2017 . Pada
Tahun 2018 mengalami penurunan AKI sebanyak 56%, penyebab
kematian pada pendarahan sebanyak 29%, penyebab kematian hipertensi
sebanyak 8%, penyebab kematian kematian pada infeksi 2%, penyebab
kematian pada jantung sebanyak 4%, penyebab kematian metabolik (DM)
2%, dan sedangkan penyebab lainnya 10%, dan angka kematian bayi
(AKB) mengalami peningkatan sebanyak 625 bayi.

Data Dinas dan profil Kesehatan Kota Palu Tahun 2017 Angka
Kematian Ibu (AKI) sebanyak 11 orang dari yang di sebabkan oleh
hipertensi kehamilan sebanyak 21%, perdarahan 32%, dan penyakit
lainnya berjumlah 47% dan angka kematian bayi (AKB) berjumlah 12
orang . Pada Tahun 2018 angka kematian ibu (AKI) menurun sebanyak 4
orang yang disebabkan oleh metabolik (DM) sebanyak 2 orang,
pendarahan 25% orang ,Eklamsi 50%,dan penyakit lain 25% angka
kematian bayi (AKB) mengalami peningkatan 15 jiwa.

Pada Tahun 2017 Puskesmas Singgani jumlah kunjungan ANC
cakupan KI sebanyak 83,8%, K4 sebanyak 80,1%, jumlah ibu bersalin
sebanyak 76,6% , kunjungan KFI 76,5%, jumlah kunjungan KF2 sebanyak
76,5% dan cakupan kunjungan nifas KF3 76,1%, dengan kunjungan
neonatus KNI sebanyak 76,5%, sedangkan angka kematian ibu (AKI)

dipuskesmas sinnggani tercatat (1) orang dari 76,6%, dengan penyebab



kematian hemofilia dan angka kematian bayi (AKB) 3 bayi sesak nafas
letak, bokong dan lain lain. Jumlah pemakaian kontrasepsi yaitu suntik
sebanyak 150,4%, pil 142,4%, IUD sebanyak 150,4%, inplant 32,4%.
Pada Tahun 2018 kunjungan ANC cakupan K1 sebanyak 87,2%, K4
sebanyak 82,1%, jumlah ibu bersalin sebanyak 79,1%, kunjungan KF1
75,5%, jumlah kunjungan KF2 77,5%, sedangkan kunjungan KF3 76,5%,
kunjungan neonatus KN1 seanyak 77,7%, dan kujungan KN2 sebanyak
77,7%, sedangkan kunjungan KN3 76,6%, dan(AKB) dipuskesmas
singgani tercatat (1) orang, dan angka kematian bayi (AKB) tidak ada di
Puskesmas Singgani.

Upaya pemerintah dalam menurunkan AKI dan AKB dapat
dilakukan dengan menjamin agar setiap ibu mampu mengakses pelayanan
kesehatan ibu yang berkualitas, seperti pelayanan kesehatan ibu hamil,
pertolongan persalinan oleh tenaga kesehatan terlatih dan fasilitas
pelayanan kesehatan, pelayanan kesehatan, perawatan pasca persalinan
bagi ibu dan bayi, perawatan khusus dan rujukan jika terjadi komplikasi,
kemudahan mendapatkan cuti hamil dan melahirkan dan pelayanan
keluaraga berencana(kemenkes R1,2015).

Berdasarkan data di atas peneliti tetarik untuk melalakukan
penelitian di Puskesmas Singgani karena pada tahun 2017 terjadi terjadi
kematian ibu (AKI) 1 orang dan (AKB) 3 orang terjadi peningkatan pada
(AKB), dan pada tahn 2018 terjadi kematian ibu (AKI) 1 orang dan (AKI)

tidak ada yang diatas dapat disimpulkan dari Puskesmas Singgani AKI



PadaTtahun 2018 menurun dibandingkan dari tahun yang lalu dan AKB
mengalami penurunan dan upaya kesehatan telah dilakukakan mulai dari
masa kehamilan, persalinan, nifas, bayi baru lahir, keluarga berencana
B. Rumusan Masalah
Berdasarkan latar belakang yang di uraikan diatas maka rumusan dan
laporan tugas akhir ini adalah ‘“Bagaimanakah Asuhan Kebidanan
Komprehensif Pada Ibu Hamil, Bersalin, Nifas, Bayi Baru Lahir dan
Keluarga Berencana di Puskesmas singgani ?”
C. Tujuan Penelitian
1. Tujuan Umum
Memberikan asuhan kebidanan secara komprehensif (Perawatan Yang
Berkesinambungan) pada Ibu hamil, Bersalin, Nifas, Bayi Baru Lahir,
dan KB, dengan menggunakan sistem Pendokumentasian SOAP.
2. Tujuan Khusus
a. Melakukan asuhan kebidanan antenatal care pada Ny.l denga
pendokumentasian 7 langkah Varney dan dituangkan dalam
bentuk SOAP.
b. Melakukan asuhan kebidanan intranatal care pada Ny.l dan
dokumentasi dalam bentuk SOAP.
c. Melakukan asuhan kebidanan postnatal care pada Ny.l dan
dokumentasi dalam bentuk SOAP.
d. Melakukan asuhan kebidanan Bayi Baru Lahir pada bayi Ny.I dan

dokumentasi dalam bentuk SOAP.



e. Melakukan asusan kebidanan Keluarga Berencana pada Ny.I dan

dokumentasi dalam bentuk SOAP.

D. Manfaat Penelitian

1.

Manfaat Praktis

Dapat di jadikan sebagai informasi dan masukkan bagi instansi tentang
pelayan asuhan kebidanan pda ibu hamil, bersalin,nifas, bayi bru
lahir,dan keluarga berencana.

Manfaat Teoritis

Dapat menambah referensi diperpustakaan sebagai bahan edukasi dan

dapat dan dapat di jadikan bahan evaluasi kasus kebidanan selanjutnya.
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