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RINGKASAN

Asuhan kebidanan komprehensif adalah pemeriksaan secara lengkap baik
pemeriksaan sederhana dan konseling terkait asuhan kebidanan berkala yang
mencakup asuhan kebidanan kehamilan, persalinan, nifas, bayi baru lahir dan
akseptor KB. Pada kasus ketidaknyamanan Braxton hicks dapat dilakukan
pemberian konseling pada ibu hamil, yang dapat diterapkan oleh ibu hamil yaitu
dengan memenuhi kebutuhan nutrisi dan hidrasi harian ibu. Selain itu, dapat pula
dilakukan perubahan pola aktivitas ibu agar tidak beraktivitas terlalu berat dan
menguras tenaga, tidak melakukan aktivitas yang memicu timbulnya kontraksi
palsu. Selain aktivitas, pola istirahat yang seharusnya dipenuhi oleh ibu yaitu
kurang lebih 8 jam sehari dan diupayakan tidur siang 2 jam.

Kasus diambil di PMB Ike Sri Mei Wulan Bululawang, Kabupaten Malang
Provinsi Jawa Timur pada 20 februari 2023 sampai dengan 14 april 2023. Metode
asuhan dalam laporan tugas akhir ini adalah dengan wawancara, observasi dan
penatalaksanaan asuhan sesuai manajemen asuhan kebidanan. Subjek dalam
asuhan ini adalah Ny. “A” usia 28 tahun G2P1001Ab00 yang mengalami keluhan
kontraksi palsu pada usia kehamilan 37 minggu di PMB lke Sri Mei Wulan
Bululawang. Hasil asuhan didapatkan bahwa kondisi yang dialami oleh Ny. “A”
merupakan hal yang fisiologis, ibu diberikan asuhan yang sesuai dengan
kebutuhan ibu. Kesejahteraan ibu dan janin selama kehamilan baik dan DJJ dalam
Batasan normal serta pergerakan bayi normal aktif dirasakan oleh ibu. Kondisi
kesehatan ibu dan bayi selama kehamilan trimester Il cenderung baik walaupun
mengalami kontraksi palsu atau Braxton hicks di akhir trimester IIl.

Pada usia kehamilan 38 minggu 4 hari ibu melahirkan anak keduanya
secara normal tanpa adanya penyulit. Bayi baru lahir menangis kuat, kemerahan
dan gerak aktif, berat badan lahir 2.800 gram, Panjsang 49 cm, jenis kelamin

perempuan, asuhan masa neonatus berjalan lancar tanpa penyulit dan komplikasi.



Pada masa nifas dilakukan kunjungan sebanyak 4 kali. Pemeriksaan masa nifas
pada kunjungan nifas | meliputi pemeriksaan umum (keadaan umum dan tanda
vital), pemeriksaan fisik, laktasi, involusi uterus, kontraksi uterus, kandung kemih
dan jumlah darah yang keluar. Kunjungan Nifas Il diberikan asuhan berupa
pemeriksaan umum, observasi pemberian ASI, TFU, kontraksi dan lochea.
Kunjungan nifas Ill ibu diperiksa mellaui pemeriksaan umum, lochea, ASI.
Kunjungan IV dilakukan untuk memastikan kembali tidak terjadi tanda bahaya
pada ibu dalam masa nifas, serta kondisi umum ibu.

Pada asuhan bayi baru lahir dan neonatus didapatkan bayi dalam keadaan
baik dan normal, bayi lahir normal dan penilaian awal baik dan dilakukan
kunjungan sebanyak 3 kali. Kunjungan | melakukan pemeriksaan umum (keadaan
umum dan TTV), pemeriksaan fisik, pemeriksaan antopometri, perawatan tali
pusat dan pencegahan hipotermi dengan menjaga kehangatan bayi. Kunjungan
neonatus Il yaitu melakukan pemeriksaan umum ( keadaan umum dan TTV) dan
keadaan tali pusat. Kunjungan Neonatus Il yaitu observasi keadaan umum bayi,
tanda infeksi dan memastikan kecukupan asupan bayi dari ibu dan memastikan
jadwal imunisasi selanjutnya

Pada keluarga berencana ibumemilih menggunakan KB MAL dan telah
diberikan konseling sebelumnya. Hasil asuhan yang telah diberikan selama
kehamilan, persalinan, nifas, bayi baru lahir dan neonatus dan penggunaan
kontrasepsi telah sesuai dengan rencana dan disesuaikan dengan kebutuhan
pasien.diharapkan pelayanan kesehatan terus mempertahankan pemberian
asuhan secara komprehensif sehingga dapat mengurangi resiko AKI dan AKB
serta menurunkan derajat morbiditas dan mortalitas ibu anak.

Kata kunci : asuhan kebidanan komprehensif, Braxton hicks
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