LAPORAN TUGAS AKHIR KEBIDANAN KOMPREHENSIF
PADA NY “T” DI PUSKESMAS BIROMARU KABUPATEN
SIGI BIROMARU

WULANDARI
201502093

PROGRAM STUDI DIII KEBIDANAN
SEKOLAH TINGGI ILMU KESEHATAN
WIDYA NUSANTARA PALU
2018



LAPORAN TUGAS AKHIR KEBIDANAN KOMPREHENSIF
PADA NY “T” DI PUSKESMAS BIROMARU KABUPATEN
SIGI BIROMARU

LAPORAN TUGAS AKHIR

Diajukan Sebagai Persyaratan Gelar Ahli Madya Pada Program Studi
DIII Kebidanan Sekolah Tinggi Ilmu Kesehatan Widya Nusantara
Palu

WULANDARI
201502093

PROGRAM STUDI DIII KEBIDANAN
SEKOLAH TINGGI ILMU KESEHATAN
WIDYA NUSANTARA PALU
2018



LEMBAR PERSETUJUAN

LAPORAN TUGAS AKHIR KEBIDANAN KOMPREHENSIF PADA
NY “T” DI PUSKESMAS BIROMARU KABUPATEN SIGI BIROMARU

LAPORAN TUGAS AKHIR

Disusun oleh

WULANDARI
201502093

Laporan Tugas Akhir ini Telah Disetujui
Untuk Diseminarkan

Tanggal 23 Juli 2018

Pembimbing I Pembimbing II
» M.Keb Bida 1 Kallo, S.ST., M.Kes

Mengetahui,
Ketua Sekolah Tigggi Ilmu Kesehatan

Dr. Tigor H.SitumoFa H., M.Kes
NIK. 20080901001



LEMBAR PENGESAHAN

LAPORAN TUGAS AKHIR KEBIDANAN KOMPREHENSIF PADA NY
“T” DI PUSKESMAS BIROMARU KABUPATEN SIGI BIROMARU

LAPORAN TUGAS AKHIR
Disusun Oleh:

WULANDARI
201502093

Laporan Tugas Akhir ini Telah Di Ujikan
Tanggal 23 Juli 2018

Penguiji I,
Hasnawati, S.ST., M.Kes
NIK. 196905191989022001 ; A te o

Penguji 11,
Bidaniarti Kallo, S.ST., M.Kes
NIK. 20090902009

Penguji 111,
Arfiah, S.ST., M.Keb
NIK. 20090901010

Mengetahui,
Ketua Sekolah Tinggi Ilmu Kesehatan

NIK. 20080901001



SURAT PERNYATAAN KEASLIAN

Saya yang bertanda tangan di bawabh ini:

Nama : Wulandari
NIM : 201502093
Program Studi : DIII Kebidanan

Dengan ini menyatakan bahwa Laporan Tugas Akhir dengan judul
“LAPORAN TUGAS AKHIR KEBIDANAN KOMPREHENSIF PADA
NY “T” DI PUSKESMAS BIROMARU KABUPATEN SIGI
BIROMARU” benar-benar saya kerjakan sendiri. Laporan Tugas Akhir ini
bukan merupakan plagiarisme, pencurian hasil karya orang lain untuk
kepentingan saya karena hubungan material maupun non-material.

Pernyataan ini saya buat dengan sebenar-benarnya dan jika pernyataan ini tidak
sesuai dengan kenyataan, maka saya bersedia menanggung sanksi yang akan
dikenakan dengan kenyataan, maka saya bersedia menanggung sanksi yang
akan dikenakan kepada saya termasuk pencabutan gelar Ahli Madya yang saya
dapati.

Palu, 23 Juli 2018

~ Yang membuat pernyataan

201502093

iv



Laporan Tugas Akhir Kebidanan Komprehensif Pada Ny’ T’
Di Puskesmas Biromaru

Waulandari, Arfiah!, Bidaniarti?

Abstrak

Menurut World Health Organization (WHO) Tahun 2015 Angka
Kematian Ibu (AKI) diseluruh dunia diperkirakan 216/100.000 kelahiran hidup
dan angka kematian neonatal turun 47% antara tahun 1990-2015, yaitu dari
36/1000 kelahiran hidup menjadi 19/1000 kelahiran hidup pada Tahun 2015
(World Health Organization, 2015).

Jenis penelitian yang digunakan adalah observasional dengan
penetalaksanaan asuhan kebidanan 7 langkah varney yang mengeksplorasi secara
mendalam dan spesifik tentang asuhan kebidanan komprehensif pada Ny’T’ pada
masa kehamilan didokumentasikan dalam bentuk SOAP INC, PNC, BBL dan KB.
Objek penelitian yang diambil adalah (1) Ny T’ umur 27 tahun cara pengumpulan
data anamnesa, observasi, pemeriksaan, dan dokumentasi. Lokasi pengambilan
kasus di Puskesmas Biromaru, dan waktu asuhan di mulai tanggal 04 Februari
2018 sampai tanggal 05 April 2018.

Saat hamil Ny’T’ mengalami masalah sering kencing dan susah tidur,
telah diberikan tablet Fe 1x1/hari, selama kehamilan sampai masa nifas berakhir,
saat persalinan tidak terdapat penyulit dan bayi lahir spontan, letak belakang
kepala dan berat badan 3800 gram, jenis kelamin laki-laki, masa nifas dilakukan
kunjungan 4 kali dan tidak terdapat penyulit. Pada pemeriksaan By.Ny T tidak
ditemukan kelainan, telah di berikan Vit K 1 jam setelah bayi lahir, dan imunisasi
Hb0 1 jam berikutnya. Ny’ T telah menggunakan KB suntik 3 bulan.

Pelayanan koprehensif yang telah di berikan pada Ny’T’berjalan sesuai
dengan prosedur yang ada di Puskemas Biromaru dan semua proses berjalan
dengan normal. Selanjutnya diharapkan semua tenaga khsusnya bidan dapat
memberikan pelayanan kebidanan.

Kata Kunci: Asuhan Kebidanan Kehamilan, Persalinan, Nifas, BBL dan KB
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The Final comprehensif midwifery report at Ny”T”
in Biromaru health center

Waulandari , Arfiah!, Bidaiarti?

Abstract

According to the wold health organization (WHO) 2015, maternal
mortality (MMR) worldwide is estimated to be 216/100.000 live birts and
neonatal mortality rates decreased 47% since 1990-2015, which is meant from
36/1000 live births to 19/1000 live birth 2015 (World Health Organization, 2015)

The research method used is observational by using the implementation
with the 7 steps of midwifery care varney. The implementation explores in depth
and more specific to the comprehensive care of midwifery in Ny”T” which is
documented during the pregnancy in the form of SOAP INC, PNC, BBL, and KB.
The participant involved is (1) Ny’T” aged 27 years old. This method illustrates
how to collect anamnesa data, observation, inspection, and documentation. The
research conducted in Biromaru medical center, starting from 04 Februari 2015 to
05 April 2018.

During pregnancy, Ny”T” has frequent problems such as urinary and
insomnia problems, and the participant is given the Fe 1x1 tablet/day as the result.
During pregnancy until after childbirth, there are no any difficulties occur, and
infant born spontaneously with the back of head, weighted 3800 gram, male sex,
the puerperium was visited 4 times and there was no complication. In the Ny”T”
examination, no abnormalities were found, Vit K was given 1 hour after the baby
was born, and HbO immunization 1 hour later. Ny”T” had used injecting KB 3
month.

The comprehensive service that has been provided to Ny”T” goes
according to the existing procedures at the Biromaru medical center and all
processes are running normally. Furthermore, it is xpected that all personnel,
especially midwives, can provide midwifery services.

Keywords: Midwifery Care for Pregnancy, Labor, Nifas, BBL and KB
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BAB I

PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Asuhan kehamilan mengutamakan kesinambungan pelayanan
continuity of care sangat penting bagi wanita untuk mendapatkan
pelayanan dari seorang profesional yang sama, sebab dengan begitu maka
perkembangan kondisi mereka setiap saat akan terpantau dengan baik
selain itu mereka juga menjadi lebih percaya dan terbuka karena merasa
sudah mengenal yang memberi asuhan. Berdasarkan masalah di atas maka
diperlukan upaya pemecahan masalah berupa melakukan asuhan
kebidanan secara continuity of care mulai dari kehamilan, persalinan,
nifas, bayi baru lahir serta pemakaian kontrasepsi (KEMENKES RI,
2014).

Asuhan antenatal yang kurang optimal dapat menimbulkan dampak
atau komplikasi pada kehamilan, persalinan, nifas, bayi baru lahir dan
keluarga berencana sehingga akan terjadi peningkatan AKI dan AKB, oleh
karena itu sangat penting untuk mendapatkan pelayanan dari tenaga
kesehatan, dengan begitu perkembangan kondisi setiap saat akan terpantau
dengan baik (Marmi, 2013)

Berdasarkan data dari Word Health Organization (WHO) Tahun
2015 Angka Kematian Ibu (AKI) diseluruh dunia diperkirakan

216/100.000 kelahiran hidup dan angka kematian neonatal turun 47%



antara Tahun 1990-2015 yaitu dari 36/1000 kelahiran hidup menjadi
19/1000  kelahiran hidup pada tahun 2015 (Word Health
Organization,2015).

Tujuan pembangunan berkelanjutan atau Sustainable Development
Goals (SDGs) yang berlaku antara Tahun 2015-2030. SDGs berisi 17
tujuan, yang salah satunya yaitu pada target ketiga mengenai menjamin
kehidupan yang sehat dan mendorong kesejahteraan bagi semua orang
disegala usia termasuk penurunan Angka Kematian Ibu (AKI) dan Angka
Kematian Bayi (AKB). Pada bagian target tersebut disebutkan bahwa pada
tahun 2030, mengurangi kematian ibu hingga dibawah 70/100.000 KH dan
mengurangi kematian bayi yang dapat dicegah dengan cara, seluruh
Negara berusaha menurunkan angka kematian bayi setidaknya hingga
21/1.000 KH (Dirjen Bina Gizi KIA KemenKes RI,2015).

Data yang di peroleh dari Dinas Kesehatan Provinsi Sulawesi
Tengah Angka Kematian Ibu (AKI) Tahun 2016 sebanyak 98/100.000
kelahiran hidup. Dan Angka Kematian Bayi (AKB) sebanyak 530/1000
kelahiran hidup. Tahun 2017 Angka Kematian Ibu (AKI) mengalami
penurunan menjadi 85/100.000 kelahiran hidup.Dan Angka Kematian
Bayi (AKB) sebanyak 631/1000 kelahiran hidup. Berdasarkan data
tersebut menunjukan bahwa Angka Kematian Ibu dari Tahun 2016
mengalami penurunan pada Tahun 2017 ( Dinkes Provinsi Sulawesi

Tengah, 2017).



Berdasarkan data yang di peroleh dari Dinas Kesehatan Kabupaten
Sigi Angka Kematian Ibu (AKI) Tahun 2016 sebanyak 8 orang. Angka
Kematian Bayi (AKB) sebanyak 34 orang. Sedangkan pada Tahun 2017
Angka Kematian Ibu (AKI) mengalami kenaikan sebanyak 10 orang. Dan
Angka Kematian Bayi (AKB) berjumlah 35 orang. (Dinkes Kabupaten
Sigi 2017).

Data dari Puskesmas Biromaru pada Tahun 2016 Angka Kematian
Ibu (AKI) tidak ada, dan jumlah Angka Kematian Bayi (AKB) sebanyak 9
orang yang diantaranya disebabkan karena asfiksia. Sedangkan pada
Tahun 2017 Angka Kematia Ibu (AKI) meningkat menjadi 2 orang,
penyebab kematian yaitu ileus paralitis 1 orang dan hepatitis 1 orang, dan
sebanyak 7 orang bayi lahir mati pada Tahun 2017. (puskesmas Biromaru,
2017).

Berdasarkan data uraian di atas dapat dilihat jumlah AKI
mengalami peningkatan, maka masih perlu penanganan optimal dalam
menurunkan angka kematian ibu(AKI) dan angka kematian bayi (AKB)
sehingga hal ini mendorong penulis untuk melakukan Asuhan Kebidanan
berkesinambungan atau komprehensif mulai dari masa kehamilan, masa
persalinan, masa nifas, perawatan bayi baru lahir serta demi untuk
membangun kepercayaan antara klien dan tenaga kesehatan, sehingga
masalah — masalah yang terjadi dalam kesehatan ibu dan anak dapat di
deteksi secara dini dan di tangani dengan baik oleh tenaga kesehatan.

Model asuhan dilakukan unruk meningkatkan derajat kesehatan serta salah



satu upaya penurunan AKI dan AKB di Indonesia khususnya di Kota Palu
diwilayah kerja Puskesmas Biromaru.

B. Identifikasi Masalah

Berdasarkan latar belakang diatas maka dapat dirumuskan masalah
sebagai berikut “Bagaimana asuhan kebidanan secara komprehensif pada
Ny T GIIPIAO dari masa kehamilan trimester III, persalinan, nifas,bayi
baru lahir dan keluarga berencana di wilayah kerja Puskesmas Biromaru

Tahun 20187

C. Tujuan
1. Tujuan Umum
Memberikan Asuhan Kebidanan secara Komprehensif pada Ny T
GIIPIAO mulai dari kehamilan trimester III, persalinan, nifas, bayi
baru lahi dan KB.
2. Tujuan Khusus
a. Melakukan pengkajian data subjektif dan objektif mulai dari masa
kehamilan trimester III, bersalin, nifas, bayi baru lahir, dan KB.
b. Merumuskan diagnosa atau masalah kebidanan pada ibu hamil
trimester III, bersalin, nifas, bayi baru lahir, dan KB.
c. Menyusun rencana asuhan kebidanan secara komprehensif mulai
masa kehamilan trimester III, bersalin, nifas, bayi baru lahir, dan
KB
d. Mengimplementasikan asuhan kebidanan mulai masa kehamilan

trimester III, bersalin, nifas, bayi baru lahir, dan KB.



e. Melakukan evaluasi secara sistematis dan berkesinambungan pada
ibu hamil trimester III, bersalin, nifas, bayi baru lahir, dan KB.
D. Manfaat Penelitian
1. Manfaat Teoritis
Meningkatkan pengalaman dan pengetahuan dalam memberikan
asuhan kebidanan secara komprehensif pada ibu hamil trimester III,
bersalin, nifas, bayi baru lahir, dan KB.
2. Manfaat Praktis
a. Bagi Institusi
Menambah referensi untuk perpustakaan dan dapat
dijadikan sebagai bahan evaluasi kasus selanjutnya.
b. Bagi Puskesmas
Sebagai bahan masukan atau informasi tentang asuhan
kebidanan secara komprehensif pada ibu hamil trimester III,
bersalin, nifas, bai baru lahir, dan KB.
c. Bagi peneliti
Dapat menambahkan pengalaman dan pengetahuan tentang

asuhan kebidanan secara komprehensif.
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