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RINGKASAN

Cholifah, 2020. ASUHAN KEBIDANAN KOMPREHESIF PADA Ny. “W” PADA
KEHAMILAN TRIMESTER III DENGAN USIA TERLALU MUDA SAMPAI DENGAN
PENGGUNAAN ALAT KONTRASEPSI DI PMB KHUSNIAH,S.ST, PUJON
KABUPATEN MALANG. Asuhan Kebidanan Komprehensif Institut Teknologi
Sains dan Kesehatan RS dr. Soepraoen Malang. Pembimbing Rifzul Maulina,
S.ST., M.kes

Asuhan kebidanan diberikan pada Ny. W GIP0A0 usia kehamilan  dengan kehamilan

di usia terlalu muda di PMB Rifatul Khusniah . Perencanaan asuhan dibuat sesuai dengan

kebutuhan pasien. Metode asuhan dalam LTA ini menggunakan metode wawancara,

pemeriksaa,observasi dan pemberian asuhan pada Ny. W dengan kehamilan di usia terlalu

muda

Dari hasil asuhan kebidanan secara komprehensif pada Ny.W selama kehamilan

pada trimester III sampai penggunaan alat kontrasepsi dengan tinggi kehamilan di usia

terlalu muda. Pada persalinan normal, pada masa nifas dengan nifas normal, BBL Ny. W

juga lahir normal dan klien menjadi akseptor KB suntik 3 bulan. Dari data yang telah dikaji

dan teori didapati bahwa Ny W kehamilan di usia 18 tahun merupakan kehamilan resiko

tinggi dengan skor KSPR 6.

Asuhan continuity of care dilakukan untuk mencegah resiko terjadinya

komplikasi dari kehamilan, persalinan, nifas, neonatus, hingga penggunaaan kontrasepsi.

Dari asuhan kebidanan yang dilakukan pada Ny W usia 18 Tahun selama kehamilan

Trimester III, persalinan, nifas, neonatus, hingga penggunaan alat kontrasepsi KB 3 bulan

dengan kehamilan di usia terlalu muda terjadi keluhan pada masa nifas yaitu ibu merasa

takut apabila tidak mampu untuk mengurus dirinya dan juga anaknya.

Hasil asuhan yang telah diberikan dari kehamilan trimester III sampai dengan

penggunaan alat kontrasepsi telah sesuai dengan rencana dan kebutuhan klien. Diharapkan

pelayanan kesehatan dapat terus mempertahankan asuhan yang telah diberikan secara

continuity of care sehingga dapat menekan angka kematian ibu dan bayi dan meningkatkan

kesehatan ibu dan anak.

Kata kunci: Remaja, Kehamilan, Persalinan, Nifas, Bayi, Asuhan Kebidanan.
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