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ABSTRAK

ASUHAN KEBIDANAN KOMPREHENSIF PADA NY.M  
DI WILAYAH PRAKTIK MANDIRI BIDAN HARNI KOTA KENDARI

Shelda Rahmayani1 , Wahida 2, Farming 3

Asuhan kebidanan komprehensif pada Ny “M” GI PI A0 umur 21 tahun yang dilakukan 
mulai dari kehamilan,persalinan,nifas dan bayi bary lahir dengan menggunakan 
pendekatan manajemen asuhan kebidanan 7 langkah varney dan melakukan 
pendokumentasian SOAP.

Asuhan kehamilan pertama dilakukan pada tanggal 09 Mei 2024 pada usia 
kehamilan 37 minggu 2 hari ,dan kunjungan kedua dilakukan pada tanggal 24 Mei 
2024 pada usia kehamilan 39 minggu 3 hari dengan HPHT tanggal 22 Agustus 
2023.Asuhan yang diberikan meliputi pelayanan ANC 10T,pengenalan tanda bahaya 
kehamilan ,tanda tanda persalinan dan memberikan helath education.Ibu bersalin 
pada tanggal 26 mei 2024,asuhan dilakukan dengan menerapkan prinsip asuhan 
sayang ibu dan 60 langkah APN.Asuhan masa nifas dan bayi baru lahir pertama 
dilakukan pada tanggal 26 mei 2024,asuhan masa nifas dan bayi baru lahir kedua di 
lakukan pada tanggal 1 Mei 2024.Pada masa nifas ibu diajarkan cara perawatan 
payudara,anjurkan ibu memberikan ASI ekslusif,pengenalan tanda bahaya nifas dan 
melakukan pemantauan involusi uteri,Asuhan bayi baru lahir di fokuskan pada 
pemberian ASI eksklusif selama 6 bulan,mempertahankan suhu tubuh,tanda bahaya 
bayi baru lahir dan pentingnya imunisasi.

Hasil asuhan diperoleh diagnosis Ny.M usia kehamilan 39 minggu 6 hari 
fisiologis.Persainan dengan 60 langkah APN dengan bayi baru lahir spontan,langsung 
menangis, jenis kelaminp e r e m p u a n , proses persalinan ibu berjalan secara 
normal dengan kala I berlangsung selama 12 jam, kala II berlangsung 15 menit,kala III 
berlangsung selama 5 menit dan kala IV berlangsung selama 2 jam. Pada masa nifas 
dan bayi baru lahir tidak di temukan kelainan,involusi berjalan normal dan ASI lancar.

Dengan diberikan asuhan komprehensif pada Ny.M diharapkan dapat meningkatkan 
pengetahuan bagi mahasiswa,sebagai masukan untuk meningkatkan mutu pelayanan 
bagi puskesmas dan dapat menambah wawasan bagi masyarakat tentang asuhan 
kebidanan yang harus didapatkan sesuai denga standar pelayanan Kesehatan yang 
dilakukan

Kata Kunci : Kehamilan,Persalinan,Masa Nifas dan Bayi Baru Lahir Daftar Pustaka : 

2014-2024
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ABSTRACT

COMPREHENSIVE MIDWIFERY CARE IN NY.M
IN THE HARNI MIDWIFERY'S INDEPENDENT PRACTICE AREA, KENDARI CITY

Shelda Rahmayani1 , Wahida, Farming 3

Comprehensive midwifery care for Mrs "M" GII PI A0 aged 24 years was carried out 
starting from pregnancy, childbirth, postpartum and newborn babies using Varney's 7-
step midwifery care management approach and carrying out SOAP documentation.

The first pregnancy care was carried out on 09 Mei 2024 at 37 weeks 2 days of 
gestation, and the second visit was carried out on 24 Mei 2024 at 39 weeks 3 day of 
gestation with HPHT on 22 August 2023. The care provided included 10T ANC 
services, recognition of signs the dangers of pregnancy, signs of labor and providing 
health education. The mother gave birth on May 26 2024, care was carried out by 
applying the principles of loving mother care and the 60 steps of APN. Postpartum 
care and the first newborn baby was carried out on Mei 26 2024, postpartum care and 
the second newborn will be carried out on June 01, 2024. During the postpartum 
period, the mother is taught how to care for the breasts, advises the mother to give 
exclusive breast milk, recognizes the danger signs of the postpartum period and 
monitors uterine involution. Newborn baby care is focused on giving exclusive breast 
milk for 6 months, maintaining body temperature, danger signs of newborns and the 
importance of immunization.

The results of the care resulted in a diagnosis of Mrs. S, gestational age of 39 weeks  
physiologically. Competence with 60 steps of APN with a spontaneous newborn, 
crying immediately, male gender, the mother's labor process proceeded normally with 
the first stage lasting 12 hours, the second stage lasts 15 minutes, the third stage lasts 
5 minutes and the fourth stage lasts 2 hours. During the postpartum and newborn 
period, no abnormalities were found, involution was normal and breast milk flowed 
smoothly.

By providing comprehensive care to Mrs. M, it is hoped that it can increase knowledge 
for students, as input for improving the quality of services for community health 
centers and can increase knowledge for the community about midwifery care that 
must be obtained in accordance with the standards of health services provided.

Keywords: Pregnancy, Childbirth, Postpartum Period and Newborns Bibliography: 
2014-2024

1 Student from the D-III Midwifery Study Program, Kendari Ministry of Health 
Polytechnic

2 Lecturers at the Midwifery Department, Health Polytechnic, Ministry of Health, 
Kendari



KATA PENGANTAR

Puji Syukur penulis panjatkan kehadirat Allah SWT, atas berkat 

limpahan Rahmat-Nyalah, telah memberikan Kesehatan dan kekuatan 

sehingga penulis dapat menyelesaikan proposal Laporan Tugas Akhir ini 

dengan judul ‘Asuhan Kebidanan Komprehensif Pada Ny “M” di wilayah 

Kerja PMB Bidan Harni Kota Kendari Tahun 2024’’. Laporan Tugas Akhir 

ini merupakan salah satu syarat kelulusan di Prodi D-III Kebidanan 

Poltekkes Kemenkes Kendari, Jurusan Kebidanan, Politeknik Kesehatan 

Kemenkes Kendari.

Penyusunan Laporan Tugas Akhir ini tidak terlepas dari berbagai 

kendala namun berkat doa dan dorongan dari berbagai pihak, baik moral 

maupun material sehingga sedikit demi sedikit kendala tersebut dapat 

diatasi dengan baik.

Bersama ini penulis menyampaikan penghargaan dan ucapan terima 

kasih dengan hati yang tulus kepada :

1. Bapak Teguh Fatrhurrahman, SKM., MPPM, selaku Direktur 

Politeknik Kesehatan Kemenkes Kendari

2. Ibu Arsulfa, S.Si.T, M.Keb, selaku ketua Jurusan Kebidanan 

Politeknik Kesehatan Kemenkes Kendari

3. Ketua penguji Ibu Aswita S.Si.T, MPH yang telah meluangkan 

waktunya untuk menguji dan memberikan arahan kepada penulis 

hingga Laporan Tugas Akhir ini dapat terselesaikan dengan baik.



4. Ibu Wahida, S.SiT.,M.Keb, dan Ibu Farming,SST., M.Keb selaku 

pembimbing I dan pembimbing II yang telah meluangkan waktunya 

untuk membimbing, dan memberikan motivasi dan masukan bagi 

penulis yang sangat dibutuhkan dalam penyusunan Laporan Tugas 

Akhir ini.

5. Kepada seluruh dosen dan staff Politeknik Kesehatan Kendari 

jurusan kebidanan yang membantu penulis dalam menempuh 

Pendidikan.

6. Pihak Praktik Mandiri Bidan Harni (PMB) yang telah memberi izin 

kepada penulis untuk melakukan praktik kebidanan komprehensif.

7. Terimakasih kepada Ny.M, keluarga dan semua pihak yang terlibat 

dan berpartisipasi dalam pelaksanaan asuhan kebidanan 

komprehensif ini.

8. Yang teristimewa Kedua orang tua tercinta, yang tiada hentinya 

selalu memberikan kasih sayang, do’a, dukungan dan motivasi 

dengan penuh keikhlasan yang tak terhingga kepada penulis.

7. Rekan-rekan seangkatan dan seperjuangan DII Kebidanan 

terkhususnya kelas 3B Angkatan 2021, dan sahabat-sahabatku 

siska, ayu, mayang, winda, lisa, rini  putry, penulis ucapkan 

terimakasih atas dukungan dan semangat yang telah diberikan 

kepada penulis.



8. Semua pihak yang tidak dapat disebutkan satu persatu yang telah 

banyak membantu penulis demi kelancaran dan keberhasilan 

penyusunan Proposal Laporan Tugas Akhir ini.

9. Terakhir, terimakasih kepada diri sendiri, karena telah mampu 

berusaha keras dan berjuang sejauh ini. Mampu mengendalikan diri 

dari berbagai tekanan diluar keadaan dan tak pernah memutuskan 

menyerah sesulit apapun proses penyusunan LTA ini.

Penulis menyadari bahwa Laporan Tugas Akhir ini masih jauh dari 

kata sempurna. Oleh karena itu, kritik dan saran yang bersifat 

membangun sangat diharapkan penulis demi perbaikan yang akan 

datang.

Akhir kata, penulis berharap Laporan Tugas Akhir ini dapat 

bermanfaat bagi pembaca.

Kendari, 02 juli 2024

Penulis



DAFTAR ISI

HALAMAN SAMPUL ....................................................................i
HALAMAN PERSETUJUAN.........................................................ii
HALAMAN PENGESAHAN ..........................................................iii
DAFTAR RIWAYAT HIDUP..........................................................iv
ABSTRAK.....................................................................................v
ABSTRACT ..................................................................................vi
KATA PENGANTAR ....................................................................vii
DAFTAR ISI..................................................................................x
DAFTAR TABEL...........................................................................xii
DAFTAR GAMBAR…………………………………………………...xiii
DAFTAR LAMPIRAN....................................................................xiv
DAFTAR SINGKATAN .................................................................xv
BAB I PENDAHULUAN ...............................................................1
A. Latar Belakang ........................................................................1
B. Ruang Lingkup Asuhan ...........................................................6
C. Tujuan Penulisan.....................................................................6

1. Tujuan Umum  ....................................................................6
2. Tujuan Khusus ...................................................................6

D. Manfaat Penulisan...................................................................7
1. Manfaat Teoritis ..................................................................7
2. Manfaat praktis ...................................................................7

BAB II TINJAUAN PUSTAKA ......................................................9
A. Konsep Dasar .........................................................................9

1. Kehamilan  .........................................................................9
2. Persalinan ..........................................................................50
3. Nifas  ..................................................................................86
4. Bayi Baru Lahir ...................................................................104

B. Manajemen Asuhan Kebidanan 7 Langkah Varney ................114
C. Pedokumentasian SOAP.........................................................116
BAB III METODE PENULISAN LAPORAN .................................118
A. Jenis Laporan Kasus ...............................................................118
B. Lokasi  dan Waktu ...................................................................118
C. Subjek Laporan Kasus ............................................................118
D. Instrumen Laporan kasus ........................................................118
E. Teknik Pengumpulan Data ......................................................119
F. Trianggulasi Data ....................................................................120
BAB IV TINAJUAN KASUS...........................................................122



A. Gambaran Lokasi Penelitian ....................................................122
B. Asuhan Kebidanan kehamilan .................................................122
C. Asuhan kebidanan pada masa persalinan ...............................152
D. Asuhan kebidaan masa nifas ...................................................187
E. Asuhan Kebidanan pada bayi baru lahir ..................................203
F. Pembahasan.............................................................................218
BAB V ...........................................................................................231
A. KESIMPULAN ..........................................................................231
B. SARAN .....................................................................................232
DAFTAR PUSTAKA .....................................................................233
LAMPIRAN



DAFTAR TABEL

Tabel 1. Rekomendasi Peningkatan Berat Badan Selama Kehamilan

Tabel 2. Rekomendasi Penambahan Berat Badan Selama Kehamilan

Tabel 3. observasi kala I

Tabel 4. observasi kala IV

Tabel 5. penilaian APGAR score



 DAFTAR GAMBAR 

1. Partograf Lembar Depan

2. Partograf Lembar Belakang



DAFTAR LAMPIRAN

Lampiran 1.Dokumentasi 

Lampiran 2.Partograf 

Lampiran 3.lembar penjelasan sebelum persetujuan 

Lampiran 4.lembar persetujuan menjadi responden 

Lampiran 5.surat keterangan 

Lampiran 6.permohonan izin praktik 

Lampiran 7.surat keterangan bebas pustaka



DAFTAR SINGKATAN

AKB : Angka kematian bayi

AKI : Angka kematian ibu

ANC : Antenatal Care

ASI : Air susu ibu

BAB : Buang Air Besar

BAK : Buang Air Kecil

BBL : Bayi Baru Lahir

DJJ : Denyut Jantung Janin

DO : Data Objektif

DS : Data Subjektif

FSH : Follicle Stimulating Hormone

HB : Hemoglobin 

HPHT : Hari Pertama Haid Terakhir

IMD : Inisiasi Menyusui Dini 

IMT : Indeks Masa Tumbuh

KEK : Kekurangan Energi Kronis

KB : Keluarga Berencana

KET : Kehamilan Ektopik Terganggu

LH : Luteinizing Hormone

LTA : Laporan Tugas Akhir



PTT : Peregangan Tali Pusat Terkendali

PAP : Pintu Atas Panggul

PX : Procesus Xifoideus

TBC : Tubercullosis

TBJ : Tafsiran Berat Janin

TFU : Tinggi Fundus Uteri

TT : Tetanus Toxoid

SAR : Segmen Atas Rahim

SBR :Segmen Bawah Rahim

VDRL : Veneral Disease Research Laboratory

VT : Vagina Toucher 

WHO :World Heart Organization


