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ASUHAN KEBIDANAN KOMPREHENSIF PADA NY. I UMUR 31
TAHUN DI PMB RUJI AMINAH, Amd.Keb DESA POJOKSARI
KECAMATAN AMBARAWA

ABSTRAK

Latar Belakang: Proses kehamilan, persalnan, nifas adalah suatu proses yang
alamiah yang dialami oleh perempuan. Dalam proses ini ditemukan dengan
keadaan patologis sehingga menyebabkan angka kematian ibu (AKI) dan angka
kematian bayi (AKB) mengalami peningkatan dan penurunan. Angka kematian
ibu di Kabupaten Semarang tahun 2019 ini mengalami peningkatan yaitu70,7 per
100.000 jika dibandingkan dengan tahun 2018 yaitu 51,47 kasus per 100.000
kelahiaran hidup. Tahun 2019 angka kematian bayi di kabupaten semarang 7,42
per 100.000 KH dan di tahun 2018 yaitu 7,60 per 100.000 KH.

Continuity of care adalah hal yang mendasar dalam model praktik kebidanan
untuk memberikan asuhan yang holistik, membangun kemitraan yang
berkelanjutan untuk memberikan dukungan, dan membina hubungan saling
percaya antara bidan dengan klien.

Tujuan : Melakukan asuahan kebidanan komprehensif meliputi kehamilan,
persalinan, nifas, bayi baru lahir dan neonatus dengan 7 langkah Varney dan
SOAP.

Metode: Penelitian ini, menggunakan metode pengambilan kasus ibu hamil
trimester III dengan usia minimal 28 minggu dengan melakukan pengkajian,
observasi, pemeriksaan fisik, pemeriksaan penunjang, studi dokumentasi dan studi
daftar pustaka.

Hasil: Asuhan yang diberikan saat kehamilan yaitu posisi squat karena kepala
janin belum masuk panggul dan memberikan senam untuk melenturkan aera otot
panggul agar dapat mempercepat proses melahirkan. Pada persalinan diberikan
massase punggung dan mengarkan teknik relaksasi dengan menarik nafas
panjang. Bayi lahir spontan pukul 19.50 WIB jenis kelamin perempuan BB 2800
gram PB 48 cm IMD =+ 1 jam. Diberikan senam nifas agar dapat membantu
menguatkan otot perut dan area bawah punggung. Pada BBL dilakukan
memandikan bayi dan juga perawatan tali pusat.

Kesimpulan : Setelah dilakukan asuhan komprehensif terdapat kesenjangan yaitu
bidan tidak menggunakan APD secara lengkap.

Kata kunci : Asuhan kebidanan komprehensif, Kehamilan, Persalinan, Nifas,
Bayi baru lahir.
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ABSTRACT

Background: The process of pregnancy, childbirth, postpartum is a natural
process experienced by women. In this process, pathological conditions were
found, causing maternal mortality (MMR) and infant mortality (IMR) to increase
and decrease. The maternal mortality rate in Semarang Regency in 2019 has
increased, namely 70.7 per 100,000 when compared to 2018 which is 51.47 cases
per 100,000 live births. In 2019 the infant mortality rate in Semarang Regency
was 7.42 per 100,000 KH and in 2018 it was 7.60 per 100,000 KH.

Continuity of care is fundamental to the midwifery practice model to provide
holistic care, build sustainable partnerships to provide support, and foster a
trusting relationship between midwives and clients.

Objective: To provide comprehensive obstetric care including pregnancy,
childbirth, postpartum, newborns and neonates with 7 steps of Varney and SOAP.
Methods: This study uses the method of taking cases of pregnant women in the
third trimester with a minimum age of 28 weeks by conducting assessments,
observations, physical examinations, supporting examinations, documentation
studies and bibliography studies.

Result: The care given during pregnancy is the squat position because the fetal
head has not yet entered the pelvis and provides exercise to flex the pelvic muscle
area in order to speed up the delivery process. During labor, a back massage is
given and a relaxation technique is given by taking deep breaths. The baby was
born spontaneously at 19.50 WIB, female, BB 2800 grams PB 48 c¢cm IMD =+ 1
hour. Postpartum exercises are given to help strengthen the abdominal muscles
and the lower back area. In BBL, the baby is bathed and also the umbilical cord
care.

Conclusion: After comprehensive care has been carried out, there is a gap,
namely the midwife does not use PPE completely.

Keywords : Comprehensive  midwifery care, Pregnancy, Childbirth,
Postpartum, Newborn.

X1



KATA PENGANTAR

Puji syukur penulis panjatkan kehadirat Tuhan Yang Maha Esa karena atas
berkat, rahmat, dan Karunia-Nya penulis dapat menyelesaikan proposal penelitian
yang berjudul “ASUHAN KEBIDANAN KOMPREHENSIF PADA NY. I
UMUR 31 TAHUN DI PMB RUJI AMINAH, Amd.Keb DESA POJOKSARI
KECAMATAN AMBARAWA”. Penyusunan proposal penelitian ini diajukan
untuk Ujian Akhir Program Pendidikan D3 Kebidanan Akademi Kebidanan
Ngudi Waluyo.

Dalam penyusunan proposal penelitian ini penulis banyak mendapat
bantuan, bimbingan dan dukungan dari berbagai pihak, maka dari itu perkenankan
penulis menyampaikan terimakasih kepada :

1. Prof. Dr. Subyantoro, M.Hum selaku Rektor Universitas Ngudi Waluyo
Ungaran.

2. Rosalina, S.Kep., M.Kes selaku Dekan Fakultas Kesehatan Universitas Ngudi
Waluyo Ungaran

3. Eti Salafas, S.SiT., M.Kes selaku Kaprodi D3 Kebidanan Universitas Ngudi
Waluyo Ungaran.

4. Ninik Christiani, S.SiT., M.Kes selaku pembimbing yang telah memberikan
bimbingan dan arahan dalam penyusunan karya tulis ilmiah ini hingga dapat
terselesaikan.

5. Seluruh dosen dan staf pengajar D3 Kebidanan Universitas Ngudi Waluyo.

6. Bp. Kasmadi - Ibu Sri Pangestuti, Bp.Muh.Basir, Ibu Teguh, keluarga tercinta
yang selalu memberikan dukungan baik materi maupun spiritual, yang
menjadi semangat dalam penyelesaian karya tulis ilmiah ini.

7. Kepada keluarga Bp. Pardiman - Ibu Nur Santi, Bagas Dwi Septyan yang
sudah menemani dan memberikan support.

8. Kepada teman- teman Arina, Niamah, Falah, Sherly terimakasih atas support

dan bantuan serta doa kalian semua.

xii



9. Kepada teman sejawat dan saudara seperjuangan Hiperglikemi 2018,
terimakasih atas support dan bantuan serta doa kalian semua.

10. Semua pihak yang tidak dapat disebutkan satu persatu yang telah banyak
membantu penyusunan karya tulis ilmiah ini.

Penulis menyadari sepenuhnya bahwa masih banyak kekurangan dalam
penyusunan karya tulis ilmiah ini, karena keterbatasan kemampuan dan waktu
yang penulis miliki, akhir kata peneliti berharap mudah-mudahan karya tulis
ilmiah ini dapat bermanfaat bagi penulis khususnya dan bagi pembaca pada

umumnya.

Ungaran, Juli 2021

Penulis

Xiii



DAFTAR ISI

HALAMAN PERSETUJUAN ..ottt i
HALAMAN PENGESAHAN ......oiiiiiiiit et il
HALAMAN PERNYATAAN KEASLIAN .....cooiiiiiiiiiiiieciieeeiceesieeeeieeen 1V
KESEDIAAN PUBLIKASI ....oooiiiiiiie ittt v
HALAMAN MOTO ..ottt vi
ABSTRAK .. ettt vii
ABSTRACT ..ottt et ettt e eaae s viii
DAFTAR IST .ttt Xi
DAFTAR BAGAN ..ottt Xiii
DAFTAR TABEL ...ttt ettt Xiv
BABI PENDAHULUAN ...ttt ettt 1

>

Latar Belakang ...........cooovviiiiiiiiiiiiie et 1
Rumusan Masalah ...........cccccooeiiiiiiiiiiiiiiiee e, 6
TUJUAN ..ottt ee e e srae e eeaeaeaeees O

MANTAAL oottt eeneens ]

O a0 w

E. Keaslian penelitian ...........cccooevviiiiiiiiiiieiniiiie e 7
BABII  KONSEP DASAR TEORI .....coooiiiiiiiiiiiiec e 10
A. Konsep dasar teori Kehamilan, Persalinan, Nifas dan
Menyusui, Bayi Baru Lahir dan Neonatus.............ccceceevnneennee. 10
B. Standar asuhan kebidanan dan kewenangan Bidan................... 68
C. Kerangka TeOTi.....ccceivuiiiieeiiiiieeeiiiie e et e e eree e ae e 85
D. Kerangka KONSEP .......ccccvviieeriiiiiieeiiiiie et 86

X1V



AL RaNCANGAN.......oiiiiiiiiiicieceee e 87

B. Tempat dan WaktU.........cccoecuieriiiriiiiniienieeiece e 87
C.SUDYEK. ..ot 87
D. Teknik Pengupulan Data...........ccccocuieiieniiinieniieiieeieeiee 88
E. Etika Studi Kasus........ccccovieiiiiinieneiiccceceee e 92
BAB IV HASIL..coiiiiieeeeeeee sttt 94
A. Gambaran Lokasi Studi Kasus..........ccccceevieriieiienieeienieee. 94
B. Tinjauan Kasus .........ccceerieeiiieniieeiienieeieese et 94
C. Pembahasan...........cocueveeiiiiinieieiieiceceeeee e 150
BAB YV PENUTUP......ooiiiiieeeeee et 184
AL Kesimpulan ........c.oooeiiiiiniieiiee e 184
B Saran ....ooooiiii e 185
DAFTAR PUSTAKA ...ttt 187

XV



Gambar 2.1
Gambar 2.2
Gambar 2.3
Gambar 2.4
Gambar 2.5
Gambar 2.6

DAFTAR GAMBAR

Senam Kegel.......cooviiiiiiiiiiieie e 25
SQUAL e 26
Duduk bersila dan latihan mengolah napas ...........cccccoevveenennnee. 27
PeIVIC Il ..o e 56
BIidZe . .eeeeeiieiieeeee e 57
Clamshell ......ooooiiiiiii e 58

XVi



DAFTAR BAGAN

Bagan 2.1 Kerangka Teorl.......cc.uiiieiiuiiiieiiiiiie ettt
Bagan 2.2 Kerangka KONSEP .........ccovuiiiiieiiiiiieiiiiiieeeciieee e

Xvil



DAFTAR TABEL

Tabel 1.1 Penelitian Yang Serupa.........ccccueeeerriviieerniiieeeeiiieeeeeeirieeeeeineeeenns
Tabel 2.1 Rekomendasi Penambahan Berat Badan Selama Kehamilan
Berdasarkan Indeks Massa Tubuh...........ccoccceevniiinniinninnicene,
Tabel 2.2 Persalinan kala IL..........ccccoooiiiiiiiiiiii e
Tabel 2.3 Kebijakan program nasional masa nifas...........ccceceevvveenneennneennne
Tabel 2.4 Sistem penilaian bayi baru lahir dengan skor apgar........................
Tabel 4.1 Riwayat kehamilan, persalinan, nifas yang lalu...........cc..ccccoeceene
Tabel 4.2 ANC ...ttt
Tabel 4.3 Pola Kebutuhan sehari-hari...........ccooceevviiinniiinniiiice
Tabel 4.4 Data perkembangan 1 ...........cccccieveiiiiieiiiiiiiie e
Tabel 4.5 Data perkembangan I ............cccceiviiiiiiiiiiiiiiiieiee e
Tabel 4.6 Melakukan pengawasan 10 persalinan .............ccccceeeeeviieieennnennnn.
Tabel 4.7 Catatan perkembangan kala IL..........cccccoviivniiinniinniinniceee
Tabel 4.8 Catatan perkembangan kala IT ...........ccooceevniiiiniinniiinnieeee,
Tabel 4.9 Catatan perkembangan kala IV .........ccccooiiiiiiiiniinniiiiceee
Tabel 4.10 Tabel Observasi Kala IV Persalinan...........cccccccooviienniienneennneenns
Tabel 4.11 Catatan perkembangan masa nifas 6 hari .........cccccceoveeineenneennns
Tsbel 4.12 Catatan perkembangan bayi baru lahir 12 jam........ccccceevueernneennne.
Tabel 4.13 Catatan Perkembangan Bayi Baru Lahir 6 hari.............ccoceevnneennn.

XViii



ANC
BAB
BAK
BB
DlJ
Hb
HPHT
HPL
IPTEK
IMD

Kg

KIA
KIE
KMS
LILA
ml
mmHg
02
PD
PWS
s/d
TB
TD
TFU
™
TT
USG

DAFTAR SINGKATAN

Ante Natal care

Buang Air Besar

Buang Air Kecil

Berat Badan

Denyut Jantung Janin
Hemoglobin

Hari Pertama Haid Terakhir

Hari Perkiraan Lahir

Ilmu Pengetahuan dan Teknologi
Inisiasi Menyusui Dini

Keluarga Berencana

Kilogram

Kunjungan Neonatal

Kesehatan Ibu dan Anak
Komunikasi Informasi dan Edukasi
Kartu Menuju Sehat

Lingkar Lengan Atas

Milimeter

Milimeter Merkuri (Hydrargyrum)
Oksigen

Pemeriksaan Dalam

Pemantauan Wilayah Setempat
Sampai dengan

Tinggi Badan

Tekanan Darah

Tinggi Fundus Uteri

Trimester

Toksoid Tetanus

Ultrasonografi

Xix



	976b7988555d2b5e2ce7d01b2c16809e149c78eddfca2ccaa1978c53161342b4.pdf
	bb2483b394116339b89113746991dcb313741c08fc8144ea9cc120816bad2c7d.pdf

	976b7988555d2b5e2ce7d01b2c16809e149c78eddfca2ccaa1978c53161342b4.pdf
	80a002aa48dd2a147302c963aa1767dbb55d8c04a9caa2a6c4d581d39252fd10.pdf
	5f99297312476d235f76ea72d43e96effb45d0545a1b7d5b13d24966443cf1e6.pdf

	976b7988555d2b5e2ce7d01b2c16809e149c78eddfca2ccaa1978c53161342b4.pdf
	bb2483b394116339b89113746991dcb313741c08fc8144ea9cc120816bad2c7d.pdf

	976b7988555d2b5e2ce7d01b2c16809e149c78eddfca2ccaa1978c53161342b4.pdf
	bb2483b394116339b89113746991dcb313741c08fc8144ea9cc120816bad2c7d.pdf


