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Nurmaida

Laporan Tugas Akhir Asuhan Kebidanan Komprehensif
Pada Ny”W” di Puskesmas Mamboro Palu

Nurmaida, Pesta Corry Sihotang?, lin Octaviana?

ABSTRAK

Asuhan kebidanan komprehensif adalah suatu pemeriksaan yang dilakukan
secara lengkap dengan pemeriksaan sederhana dan konseling asuhan kebidanan
yang mencakup pemeriksaan yang berkesinambungan diantaranya asuhan
kebidanan, kehamilan, persalinan, bayi baru lahir, masa nifas dan KB. Adapun
data yang diperoleh dari Dinas kesehatan Provinsi Sulawesi Tengah Angka
Kematian Ibu pada tahun 2018 sebanyak 82 orang yang disebabkan oleh
hipertensi dalam kehamilan, perdarahan, dan jantung. Tujuan penulisan studi
kasus untuk melaksanakan asuhan kebidanan komprehensif dengan pendekatan
manajemen 7 langkah varney dan pendokumentasian SOAP.

Jenis penelitian ini bersifat Observasional dengan menggunakan metode
Asuhan Kebidanan yang terdiri dari 7 langkah Varney pada pendokumentasian
Antenatalcare, yaitu : Pengkajian, Interpretasi data dasar, Diagnosa potensial,
Tindakan segera, Perencanaan, Pelaksanaan, Evaluasi, serta Pencatatan Asuhan
Kebidanan dalam bentuk Subjek, Objek, Assesment, Penatalaksanaan (SOAP).
Pendokumentasian asuhan intranatal, masa nifas, neonatus dan keluarga
berencana disusun dalam bentuk catatan perkembangan (SOAP).

Hasil penelitian di peroleh bahwa Asuhan kehamilan yang diberikan, hasil
akhir kehamilannya adalah kadar haemoglobin pada Ny W sebanyak 14 gr/dl.
Pada Asuhan persalinan tidak terjadi laserasi dan Asuhan yang diberikan hanya
10T. Pada Asuhan persalinan terdapat kesenjangan antara pelaksanaan dan teori.
Serta Asuhan masa nifas Ny W mendapatkan 2 Vit A dan ibu memilih
menggunakan metode kontrasepsi KB pil. Asuhan bayi baru lahir terdapat
kesenjangan dan bayi dalam keadaan fisiologis.

Kesimpulan penelitian ini, bidan dapat menerapkan Asuhan kebidanan
komprehensif dengan menggunakan manajemen Asuhan kebidanan 7 Langkah
Varney dan Pendokumentasian SOAP. Kemudian bagi peneliti selanjutnya
diharapkan dapat memberikan Asuhan kebidanan pada ibu hamil, bersalin, nifas,
bayi baru lahir dan KB secara berkesinambungan.

Kata kunci : Asuhan Kebidanan Kehamilan, Persalinan, Nifas, BBL Dan KB

Referensi (2014 - 2018)
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Comprehensive Midwifery Final Assignment Report In Mrs. "W" at Mamboro
Health Center in Palu

Nurmaida, Pesta Corry Sihotang’, Iin Octaviana®
ABSTRACT

Comprehensive midwifery care is a complete examination with a simple
examination and counseling of midwifery care which includes ongoing checks
including midwifery care, pregnancy, childbirth, new baby born, the puerperium
and family planning. As for the data obtained from the Central Sulawesi
Provincial Health Office the number of maternal mortality in 2018 as many as 82
people caused by hypertension in pregnancy, bleeding, and heart. The purpose of
writing a case study is to carry out Continuity Of Care midwifery care with a 7-
step varney management approach and SOAP documentation.

This type of research is observational using the Midwifery Care method
which consists of 7 steps of Varney in Antenatalcare documentation, namely:
Assessment, Interpretation of basic data, Potential diagnosis, Immediate Action,
Planning, Implementation, Evaluation, and Recording of Midwifery Care in the
Jorm of Subjects, Objects, Assessment, Management (SOAP). Documenting
intranatal care, puerperium, neonates and family planning compiled in the form
of progress notes (SOAP).

The results of the study found that pregnancy care provided, the end result
of pregnancy is the hemoglobin level in Mrs W as much as 14 gr / dl. In childbirth
care there was no laceration and only 10 T of care was provided. In childbirth
there is a gap between implementation and theory. As well as childbirth care Mrs.
W got 2 Vitamin A and the mother chose to use the contraceptive method of birth
control pills. Newborn care is gaps and the baby is in a physiological state.

The conclusion of this study, midwives can implement comprehensive
midwifery care using Varney 7 Steps midwifery management and SOAP
documentation. Then the next researcher is expected to be able to provide
midwifery care for pregnant women, childbirth, childbirth, new baby born and
Jamily planning on an on going basis.

Keywords : Pregnancy Midwifery Care, Childbirth, Postpartum, New baby born and
Family pla HGLy,
ily planning ¥ q%
Reference : (2014 - 2018) & t )
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BAB |

PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Asuhan kebidanan merupakan acuan dalam proses pengambilan
keputusan dan tindakan yang di lakukan oleh bidan sesuai dengan wewenang
dan ruang lingkup praktiknya berdasarkan ilmu dan kiat kebidanan (Rahayu,
2017).

Asuhan Kebidanan komprehensif merupakan asuhan kebidanan yang
berkesinambungan pada wanita sejak hamil sampai 6 minggu post partum.
Asuhan kebidanan komprehensif adalah suatu pemeriksaan yang dilakukan
secara lengkap dengan pemeriksaan sederhana dan konseling asuhan
kebidanan yang mencakup pemeriksaan yang berkesinambungan diantaranya
asuhan kebidanan kehamilan, persalinan, bayi baru lahir, masa nifas dan KB
(Hidayah, 2017).

Word Health Organization (WHO) mengenai status kesehatan
nasional pada capaian target Sustainable Development (SDG’s) menyatakan
secara global sekitaran 830 wanita meninggal setiap hari, karena komplikasi
selama kehamilan dan persalinan, dengan tingkat Angka Kematian Ibu (AKI)
sebesar 216 per 100.000 Kelahiran Hidup (World Health Organization, 2017).

Dari Hasil Survey Demografi Kesehatan Indonesia (SDKI) Tahun
2016 Angka Kematian Ibu (AKI) di indonesia 359 per 100.000 Kelahiran
Hidup, Angka Kematian Bayi (AKB) 40 per 100.000 Kelahiran Hidup. Hal

tersebut masih jauh dari target Sustainable Development Goals (SDG’s)



Tahun 2030 Angka Kematian Ibu (AKI) di indonesia harus mencapai 70 per
100.000 Kelahiran Hidup dan Angka Kematian Bayi (AKB) harus mencapai
25 per 100.000 Kelahiran Hidup (Survey Demografi Kesehatan Indonesia,
2016).

Menurut Data dari Dinas Kesehatan Provinsi Sulawesi tengah Tahun
2017 Angka Kematian lbu (AKI) sebanyak 89 jiwa, penyebab kematian ibu
yaitu perdarahan sebanyak 16 jiwa, hipertensi dalam kehamilan sebanyak 16
jiwa, infeksi sebanyak 3 jiwa, gangguan sistem peredaran darah sebanyak
sebanyak 5 jiwa, gangguan metabolik sebanyak 2 jiwa dan lain-lain sebanyak
47 jiwa, Angka Kematian bayi (AKB) sebanyak 547 jiwa (Dinas Kesehatan
Provinsi Sulawesi Tengah, 2017).

Pada tahun 2018 Angka Kematian Ibu (AKI) sebanyak 82 jiwa,
penyebab kematian ibu yaitu perdarahan sebanyak 42 jiwa, hipertensi dalam
kehamilan sebanyak 12 jiwa, infeksi sebanyak 4 jiwa, gangguan sistem
peredaran darah sebanyak 6 jiwa, gangguan metabolik sebanyak 3 jiwa dan
lain-lain sebanyak 15 jiwa, Angka Kematian Bayi (AKB) sebanyak 625 jiwa
(Dinas Kesehatan Provinsi, 2018).

Menurut Data dari Dinas Kesehatan Kota Palu Tahun 2017, Angka
Kematian Ibu (AKI) di Kota Palu sebanyak 11 jiwa atau 158 per 100.000
Kelahiran Hidup, Angka Kematian Bayi (AKB) sebanyak 10 per 100.000

Kelahiran Hidup (Dinas Kesehatan Kota Palu, 2017).



Pada tahun 2018, Angka Kematian Ibu (AKI) sebanyak 11 jiwa atau
156 per 100.000 Kelahiran Hidup, Angka Kematian Bayi (AKB) sebanyak 15
per 100.000 Kelahiran Hidup (Dinas Kesehatan Kota Palu, 2018).

Berdasarkan data cakupan ANC yang diperoleh dari Puskesmas
Mamboro empat tahun terakhir dari tahun 2015 jumlah ibu hamil sebanyak
308 orang, pada tahun 2016 jumlah ibu hamil 313 orang, pada tahun 2017 ibu
hamil sebanyak 341 orang, pada tahun 2018 mengalami penurunan kembali
sebanyak 336 orang (Puskesmas Mamboro, 2018).

Berdasarkan data cakupan INC yang diperoleh dari Puskesmas
Mamboro empat tahun terakhir dari tahun 2015 jumlah ibu bersalin sebanyak
286 orang, tahun 2016 jumlah ibu bersalin sebanyak 285 orang, tahun 2017
jumlah ibu bersalin mengalami peningkatan sebanyak 319 orang, dan pada
tahun 2018 jumlah ibu bersalin lebih meningkat sebanyak 321 orang
(Puskesmas Mamboro, 2018).

Berdasarkan data cakupan PNC yang diperoleh dari Puskesmas
Mamboro empat tahun terakhir dari tahun 2015 jumlah ibu nifas KF 1
sebanyak 289 orang, KF 2 sebanyak 289 orang, KF 3 sebanyak 264 orang,
dan pada tahun 2016 jumlah ibu nifas KF 1 sebanyak 286 orang, KF 2
sebanyak 289 orang, KF 3 sebanyak 264 orang, pada tahun 2017 jumlah ibu
nifas KF 1 sebanyak 419 orang, KF 2 sebanyak 315 orang, KF 3 sebanyak
304 orang, dan pada tahun 2018 jumlah ibu nifas KF 1 sebanyak 306 orang,
KF 2 sebanyak 306 orang, KF 3 sebanyak 395 orang (Puskesmas Mamboro,

2018).



Berdasarkan data cakupan BBL yang diperoleh dari Puskesmas
Mamboro empat tahun terakhir dari tahun 2015 jumlah Bayi Baru Lahir
sebanyak 291 orang, pada tahun 2016, jumlah Bayi Baru Lahir sebanyak 281
orang, pada tahun 2017 jumlah Bayi Baru Lahir mengalami peningkatan
sebanyak 315 orang, dan pada tahun 2018 jumlah Bayi Baru Lahir mengalami
penurunan kembali menjadi sebanyak 240 orang (Puskesmas Mamboro,
2018).

Berdasarkan data cakupan KB aktif yang diperoleh dari Puskesmas
Mamboro pada tahun 2015 sebanyak 1,897 orang, pada tahun 2016 sebanyak
2.045 orang, pada tahun 2017 mengalami peningkatan sebanyak 2.375 orang,
dan pada tahun 2018 jumlah penggunaan KB menurun sebanyak 1.763 orang
(Puskesmas Mamboro, 2018).

Angka Kematian Ibu (AKI) di Puskesmas Mamboro empat tahun
terakhir, pada tahun 2015 tidak ada kasus kematian, tahun 2016 ada 1 kasus
kematian disebabkan karena eklampsia, pada tahun 2017 tidak ada kasus
kematian, dan pada tahun 2018 tidak ada kasus kematian (Puskemas
Mamboro, 2018).

Angka Kematian Bayi (AKB) di Puskesmas Mamboro empat tahun
terakhir pada tahun 2015 ada 2 kasus kematian disebabkan karena 1 kasus
asfiksia, dan 1 kasus BBLR, pada tahun 2016 ada 10 kasus kematian
disebabkan karena 4 kasus BBLR, 1 kasus Asfiksia, 2 kasus Sepsis, 1 kasus
Kelainan Jantung, 1 kasus Diare, 1 kasus Demam + Kejang, pada tahun 2017

ada 1 kasus kematian disebabkan karena 1 kasus Kelainan Jantung, dan pada



tahun 2018 ada 5 kasus kematian disebabkan karena 2 kasus Prematur, 1
kasus BBLR, 1 kasus Kelainan Jantung, 1 kasus Asfiksia Berat (Puskesmas
Mamboro, 2018).

Untuk mengurangi Angka Kematian Ibu (AKI) dan Angka Kematian
Bayi (AKB) diseluruh dunia WHO membentuk Program Safe Materhood
Intiative dengan Empat Pilar yaitu Pelayanan Antenatal, Persalinan Aman,
Pelayanan Obstetric Neonatal Esensial Atau Emergensi dan keluarga
Berencana. Dan didalamnya terdapat Making Pregnancy Safer yang
mempunyai strategi utama yaitu meningkatkan akses cakupan pelayanan
kesehatan ibu dan bayi baru lahir, meningkatkan pemberdayaan perempuan
untuk menjamin kesehatan ibu dan bayi baru lahir, mendorong dan menjamin
penyediaan pemanfaatan (World Health Organization, 2018).

Di Indonesia, upaya penurunan Angka Kematian lbu (AKI) dan
Angka Kematian Bayi (AKB) dilakukan kegiatan intervensi yang mengikuti
siklus kehidupan manusia yaitu mengupayakan jaminan mutu antenatal care
terpadu, meningkatkan jumlah Rumah Tunggu Kelahiran (RTK),
meningkatkan persalinan di fasilitas kesehatan, menyelenggrakan konseling
inisiasi menyusui dini dan KB pasca bersalin serta meningkatkan penyediaan
dan pemanfaatan buku KIA (Purwandari Atik, 2018).

Berdasarkan latar belakang diatas, maka peneliti akan melakukan
asuhan kebidanan secara berkesinambungan pada Ny. W umur 34 tahun
GIIPIAO dengan umur kehamilan 36 minggu 3 hari mulai dari masa

kehamilan, masa persalinan, masa nifas, perawatan bayi baru lahir, dan



pelayanan KB serta melakukan pendokumentasian diwilayah Puskesmas

Mamboro Kecamatan Palu Utara Kelurahan Mamboro.

B. Rumusan Masalah

Berdasarkan uraian latar belakang diatas, maka dirumuskan masalah

“Bagaimanakah Penerapan Manajemen Asuhan Kebidanan Komprehensif

pada Ny.W di Wilayah Kerja Puskesmas Mamboro?”.

C. Tujuan

1. Tujuan Umum

Memberikan Asuhan Kebidanan secara Komprehensif pada Ny.W

mulai dari kehamilan, persalinan, nifas, bayi baru lahir dan KB.

2. Tujuan Khusus

a.

Melakukan Asuhan Kebidanan ANC pada Ny.W dengan
pendokumentasian 7 Langkah Varney dan dituangkan dalam
bentuk SOAP.

Melakukan Asuhan Kebidanan INC pada Ny.W dengan
didokumentasiakn dalam bentuk SOAP.

Melakukan Asuhan Kebidanan PNC pada NyW dan
didokumentasikan dalam bentuk SOAP.

Melakukan Asuhan Kebidanan BBL pada Ny.W dan
didokumentasikan dalam bentuk SOAP.

Melakukan  Asuhan Kebidanan KB pada Ny.W dan

didokumentasikan dalam bentuk SOAP.



D. Manfaat Penelitian
1. Manfaat Praktis
a. Bagi puskesmas
Dapat membantu menambah wawasan dalam memberikan sebuah
informasi dan masukan bagi puskesmas untuk melaksanakan
pelayanan asuhan kebidanan yang diberikan pada ibu hamil,
bersalin, nifas, bayi baru lahir, dan keluarga berencana.
b. Bagi Bidan
Dapat bertambah terampil dalam melakukan pelayanan asuhan
kebidanan pada ibu hamil, bersalin, nifas, bayi baru lahir, dan
keluarga berencana.
2. Manfaat Teoritis
a. Bagi Institusi
Menambah referensi untuk perpustakaan dan dapat dijadikan
sebagai bahan kasus evaluasi kasus selanjutnya.
b. Bagi Peneliti
Dapat menambahkan pengalaman dan pengetahuan tentang asuhan

kebidanan secara komprehensif.
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