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RINGKASAN
ASUHAN KEBIDANAN KOMPREHENSIF PADA NY.N
DENGAN KEHAMILAN RESIKO RENDAH SAMPAI PENGGUNAAN ALAT
KONTRASEPSI DI PMB SRI WAHYUNINGSIH PAKISAJI
Oleh:
Farah Johar Salsabillah
202006

Kehamilan adalah sebuah hal yang fisiologis, tetapi seringkali mengalami

keluhan yang menganggu krnyamanan ibu hamil misalnya, insomnia, sakit pinggang,
pening seperti akan pingsan, mual, muntah, sesak nafas, nyeri ulu hati, kontraksi
palsu, kulit gatal, pegal, linu, kaki kram, infeksi jamur, varises, betis nyeri, kaki dan
tumit bengkak, dan sering berkemih. LTA bertujuan memberi asuhan dengan cara
komprehensif terhadap ibu nifas, hamil, bersalin, BBL, KB, serta neonatus terhadap
ibu yang mengalami keluhan sering kencing.

Metode Asuhan LTA vyakni secara wawancara, observasi, serta
penatalaksanaan asuhan. Subyektif pada asuhan ini yakni Ny.”"N” G2P1A0 39 minggu
1 hari dengan kehamilan resiko rendah mengalami keluhan sering kencing di PMB Sri
Wahyuningsih Pakisaji, Malang.

Hasil asuhan kebidanan dengan cara komprehensif terhadap Ny.”N” pada saat
kehamilan trimester Il yaitu sering kencing dengan kehamilan normal resiko rendah,
pada persalinan tanpa penyulit, dalam masa nifas dengan nifas normal, di BBLN dan
BBL, di neonatus dan neonatus normal, dijadikan akseptor baru KB suntik 3bulan.

Kesimpulan asuhan kebidanan dengan cara komprehensif dilaksanakan kirakira
1 bulan diawali dari kehamilan 39 minggu 1lhari, nifas, BBL, bersalin KB, neonatus,
selaras pada standard layanan kebidanan secara melakukan pendekatan
managemen Asuhan Kebidanan Komprehensif dan didokumentasi pada bentuk,
sehingga bisa ditarik kesimpulan, Asuhan Kebidanan komprehensif dengan
kehamilan normal, Asuhan kebidanan persalinan dengan persalinan Normal di PMB
Sri Wahyuningsih Pakisaji, Asuhan Kebidanan Nifas secara nifas normal, Asuhan
Kebidanan Bayi Baru Lahir dan BBL normal, Asuhan Kebidanan Neonatus dengan
normal, Asuhan Kebidanan KB dengan Akseptor KB 3 bulan.

Kata Kunci : Asuhan Kebidanan, Komprehensif, Sering Kencing
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Ab
Adv
AIDS
AKB
AKDR
AKI
ANC
APD
ASI
BB
BBL
BBLR
BCG
DEPKES
DINKES
DJJ
DPT
Fe

G

HB
HBSAg
HIV
HPHT
IM
IMD
IMT
INC
1Q

IUD
KB
KEK
KEPMENKES
KIA
K1

K2

K3

K4
LILA
MAL
MENKES
MHTF
M.Keb
M.Kes
MM

P

PAP
PMS

DAFTAR SINGKATAN

: Abortus

: Advokat

: Acquired Immune Deficiency Syndrome
: Angka Kematian Bayi

. Alat Kontrasepsi Dalam Rahim
: Angka Kematian Ibu

: Antenatal Care

: Alat Pelindung Diri

: Air Susu lbu

: Berat Badan

: Bayi Baru Lahir

: Berat Badan Lahir Rendah

: Bacille Calmette-Guerin

: Departemen Kesehatan

: Dinas Kesehatan

: Detak Jantung Janin

: Difteri Pertusis Tetanus

: Ferrum (Zat Besi)

: Gravidarum

: Hemoglobin

: Hepatitis B Surface Antigen

: Human Immunodeficiency Virus
: Hari Pertama Haid Terakhir

. Intra Muscular

. Inisiasi Menyusui Dini

: Indeks Masa Tubuh

: Intranatal Care

: Intelligence Quotients

. Intra Uterine Device

: Keluarga Berencana

: Kekurangan Energi Kronis

: Keputusan Menteri Kesehatan
: Kesehatan Ibu dan Anak

: Kunjungan 1

: Kunjungan 2

: Kunjungan 3

: Kunjungan 4

: Lingkar Lengan Atas

: Metode kesehatan Amenorea Laktasi
: Menteri Kesehatan

: Maternal Health Task Force

: Magister Kebidanan

: Magister Kesehatan

: Magister Manajemen

. Paritas

: Pintu Atas Panggul

: Premenstruation Syndrome
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PNC
PUS
P4K
RR
SAR
SBR
SC
TBJ
TD
TFU
TT
TV
UK
USG
SDKI
SDGS
SH
SMPh
SOAP
SST
WHO

: Postnatal Care

: Pasangan Usia Subur

:Program Perencanaan Persalinan dan Pecegahan Komplikasi
: Respiration Rate

: Segmen Atas Rahim

: Segmen Bawah Rahim

: Saecar

: Taksiran Berat Janin

: Tekanan Darah

: Tinggi Fundus Uteri

: Tetanus Toksoid

: Tanda-tanda Vital

: Usia Kehamilan

: Ultrasonografi

: Survei Demografi dan Kesehatan Indonesia
. Suistainable Develophment Goals

: Sarjana Hukum

. Sarjana Muda Fisiotrapi

: Subjektif, Objektif, Analisis, Penatalaksanaan
: Sarjana Sains Terapan

: World Health Organization
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