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ABSTRAK
ASUHAN KEBIDANAN KOMPREHENSIF PADA NY. R

DIWILAYAH KERJA PUSKESMAS ABELI

Meri Astika®, Melania Asi?, Heyrani®

Angka Kematian Ibu (AKI) di seluruh dunia menurut World Health Organization
(WHO) tahun 2020 menjadi 287.000 kematian dengan penyebab kematian ibu adalah
hipertensi selama kehamilan (pre-eklampsia dan eklampsia), pendarahan, infeksi
postpartum, dan aborsi yang tidak aman (WHO, 2020).

Asuhan kebidanan komprehensif pada Ny.R G2P1A0 umur 25 tahun yang dilakukan
mulai dari kehamilan, persalinan, nifas, dan bayi baru lahir dengan menggunakan
pendekatan manajemen asuhan kebidanan 7 langkah varney dan melakukan
pendokumentasian SOAP.

Asuhan pada trimester 11l kunjungan ANC dilakukan pada tanggal 18 Maret 2024
pada usia kehamilan 34 Minggu 4 Hari dan kunjungan selanjutnya dilakukan pada tanggal
01 April 2024 dengan usia kehamilan 37 minggu 2 Hari dengan HPHT 12 Juli 2023.
Asuhan yang diberikan meliputi pelayanan ANC 10 T. pengenalan tanda bahaya
kehamilan, tanda-tanda persalinan dan memberikan healt education.

Ibu bersalin pada tanggal 14 April 2024. Asuhan dilakukan dengan menerapkan
prinsip asuhan sayang ibu dan 60 langkah APN. Hasil asuhan diperoleh diagnosis Ny.R
usia kehamilan 40 Minggu fisiologis dengan bayi baru lahir spontan, langsung menangis,
jenis kelamin perempuan, proses persalinan ibu berjalan secara normal dengan kala |
berlangsung 6 jam, kala Il 15 menit, kala Il berlangsung selama 5 menit, dan kala IV
berlangsung 2 jam. Pada masa nifas dan bayi baru lahir tidak ditemukan kelainan, involusi
berjalan normal dan ASI lancar.

Asuhan masa nifas dan bayi baru lahir pertama dilakukan pada tanggal 14 April 2024,
asuhan masa nifas dan bayi baru lahir kedua pada tanggal 28 April 2024. Pada masa nifas
ibu diajarkan. cara perawatan payudara, anjurkan memberikan ASI eksklusif, tanda
bahaya masa nifas, dan melakukan pemantauan involusi uteri. Asuhan bayi baru lahir
difokuskan pada pemberian ASI eksklusif 6 bulan, mempertahankan suhu tubuh,tanda
bahaya bayi baru lahir, dan pentingnya imunisasi.

Dengan diberikan asuhan komprehensif pada Ny. R diharapkan dapat meningkatkan
pengetahuan bagi mahasiswa, sebagai masukan untuk meningkatkan mutu pelayanan
bagi Puskesmas, dan dapat menambah wawasan masyarakat tentang asuhan kebidanan
yang harus didapatkan sesuai dengan standar dan pelayanan kesehatan yang dilakukan.
Kata Kunci: Kehamilan, Persalinan, Masa Nifas dan Bayi Baru Lahir

Daftar Pustaka: 2014-2023

IMahasiswa Prodi D-l1l Keidanan Poltekkes kemenkes Kendari
2Dosen Jurusan Kebidanan Poltekkes Kemenkes Kendar
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MOTTO

“orang lain ga akan bisa faham struggle dan masa sulit nya kita
yang mereka ingin tahu hanya bagian success stories.
Berjuanglah untuk diri sendiri walaupun tidak ada yang tepuk
tangan. Kelak diri kita dimasa depan akan sangat bangga

dengan apa yang kita perjuangkan hari ini”

“merantaulah, orang yang berilmu dan beradab, tidak diam
istirahat di kampung halaman, tinggalkan negerimu dan hidup
asing (di negeri orang ). Merantaulah, kau akan dapatkan
pengganti dari orang-orang yang engkau tinggalkan (kerabat).
Berlelah-lelahlah, manisnya hidup setelah
berjuang”- (Imam Syafi’i)

Karya Tulis Ini Kupersembahkan Kepada
Almamaterku

Bapak, mama, adik dan keluarga tercinta

Teman-teman yang tersayang
Bangsa dan agama

Doa dan nasehat untuk menunjang keberhasilanku
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