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Tujuan laporan Tugas Akhir ini untuk memberikan asuhan kebidanan secara
komprehensif pada ibu hamil, bersalin, nifas, neonatus, dan KB dengan
menggunakan pendekatan manajemen kebidanan yang dilakukan pada Ny.“E”
Asuhan diberikan di Klinik Kartika Husada mulai tanggal 23 November 2020 hingga
25 Februari 2021. Asuhan kebidanan dilakukan pada Ny “E” usia 26 tahun dari masa
hamil trimester 1ll sampai dengan pemilihan alat kontrasepsi. Asuhan kebidanan ini
dilakukan melalui pendekatan kepada pasien secara langsung.Perencanaan asuhan
dibuat sesuai dengan kebutuhan pasien dan dilakukan kunjungan pada waktu hamil
2 kali, pendamping persalinan 1 kali. Kunjungan nifas sebanyak 3 kali dan kunjungan
keluarga berencana.

Asuhan yang diberikan pada saat kehamilan dilakukan kunjungan sebanyak 2
kali mulai usia kehamilan 34 miggu dengan HPHT tanggal 17 Februari 2020 dan TP
24 November 2020. Pada kunjungan terakhir ibu mengeluh perut kanan terasa
keram dan telah diberikan tehnik relaksasi dan KIE tanda-tanda persalinan.
Didapatkan hasil pemeriksaan keadaan umum dan tanda-tanda vital ibu baik dan
normal.

Pada saat persalinan, ibu datang ke kamar bersalin tanggal 17 november
2020 dengan keluhan kenceng-kenceng dan keluar lendir bercampur darah.
Dilakukan pemeriksaan dalam dengan hasil pembukaan VT @ 5cm, eff 50%,
ketuban utuh, teraba bokong, his 4x10°x50”,TD:110/60 mmHg, N:88 x/menit,S: 36 "C.
Pada tanggal 18 November 2020 pukul 06.45 dilakukan pimpinan meneran proses
persalinan secara spontaneous breech yang ditolong oleh Bidan dan 3 asisten bidan
di kamar bersalin 1. Pada pukul 07.00 bayi lahir, kemudian segera dilakukan
penilaian awal, Bayi Ny E dengan keadaan umum lemah, kesadaran sopor. Penilaian
sepintas: ekstremitas kebiruan, denyut jantung<100 x/menit, bayi tidak merespon
stimulasi, tonus otot tidak ada gerakan,tidak bernafas. Bayi mengalami asfiksia.
Dilakukan penatalaksanaan pada bayi asfiksia dan bayi dinyatakan meninggal dunia.

Selanjutnya dilakukan pemeriksaan antropometri pada bayi baru lahir BB: 3000



gram, PB: 50 cm, LIDA: 33 cm, LIKA: 32 cm,dan pemantauan pada ibu 2 jam post
partum sampai dengan 6 jam post partum.

Pada masa Nifas dilakukan kunjungan sebanyak 4 kali. Kunjungan Nifas ke |
peneliti melakukan pemeriksaan pada ibu nifas yaitu pemeriksaan Umum (keadaan
umum & TTV), pemeriksaan fisik, Pemeriksaan Payudara ,Involusi uterus, kontraksi
uterus, kandung kemih dan jumlah perdarahan. Kunjungan Nifas ke Il peneliti
melakukan pemeriksaan umum (keadaan umum & TTV), pada ibu, tanyakan ASI
keluar atau tidak, pemeriksaan TFU, Kontraksi uterus dan Lochea. Kunjungan Nifas
ke Il Peneliti melakukan asuhan pada ibu yaitu pemeriksaan keadaan umum ibu,
TTV dan memastikan masa nifas berjalan dengan baik.

Pada keluarga berencana setelah mendapatkan konseling mengenai
keluarga berencana dan alat kontrasepsi yang sesuai ibu memilih KB Implant setelah
melahirkan dengan alasan sesuai dengan persetujuan suami dan berencana akan
memiliki anak lagi.

Hasil dari asuhan yang telah diberikan dari kehamilan Trimester |llI,
Persalinan, Nifas, Bayi baru lahir, dan kontrasepsi telah sesuai dengan rencana dan
kebutuhan pasien. Diharapkan pelayanan kesehatan terus mempertahankan asuhan
yang diberikan secara continuity of care sehingga meningkatkan derajat kesehatan

ibu dan anak.

Kata Kunci ; Asuhan Kehamilan, Persalinan, Nifas, Bayi Baru Lahir,
Keluarga Berencana
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. Metode Amenore Laktasi
. Magister Manajemen
: Magister Kebidanan
: Magister Kesehatan
. Pintu Atas Panggul
. Pintu Bawah Panggul
: Puskesmas
: Peregangan Tali Pusat Terkendali
. Prosesus Xiphoideus
: Sectio Caesare
: Segmen Bawah Rahim
: Survey Demografi Kesehatan Indonesia
: Sarjana Sains Terapan
. Sarjana Fisioterapi
. Tinggi Fundus Uteri
: Tekanan Darah
: Trimester
: Tanda-Tanda Vital
Tetanus Toxoid
. Ultrasonography

: World Health Organization
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