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RINGKASAN KASUS

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.“A”
Asuhan diberikan di Rumkit Ban Lawang mulai tanggal 23 November sampai 18
Desember.Pengambilan data dilakukan secara langsung dan melihat data rekam
medis,pendokumentasian dengan menggunakan SOAP.

Asuhan kehamilan dilakukan kunjungan sebanyak 2 kali pada usia
kehamilan 37 minggu 6 hari dan 38 minggu dengan HPHT 6 maret 2020 dan TP
13 Desember 2020.Selama kunjungan terakhir ibu mengeluh kenceng-kenceng
tapi jarang,keluhan ini fisiologis dan telah diberikan teknik relaksasi dan KIE
tanda-tanda persalinan.Didapatkan hasil pemeriksaan dengan keadaan umum
baik dan tekanan darah 120/80 mmHg.sehingga selama kehamilan Ny.”A” dalam
keadaan baik dan normal.

Asuhan persalinan tanggal 2 Desember 2020 ibu datang ke RS dengan
keluhan kenceng kenceng dan keluar lendir bercampur darah dilakukan
pemeriksaan dalam dengan hasil VT @ 8cm eff 75%,ketuban (+) His 4x10’40 dtk
TD : 120/80,N : 80 x/mnt,S : 36,5°C.Pada jam 10.30 Ketuban pecah dilakukan VT
@ 10cm,eff 100% ibu mulai dipimpin meneran. pukul 11.00 janin belum juga lahir
ibu dianjurkan istirahat terlebih dahulu selama 15 mnt .pukul 11.15 wib dilakukan
pemeriksaan ulang dengan hasil TD : 120/80 ,N : 95x/mnt,S : 37°C,His : 2x10’35
dtk .berdasarkan hasil pengumpulan data subjektif dan objektif pada kasus diatas
dapat ditetapkan diagnosa yaitu kala |l lama. Dari diagnosa yang telah
ditegakkan vyaitu Kala Il lama,maka di Rumkit Ban Lawang melakukan
penatalaksanaan sesuai dengan kebutuhan Ny “A” yaitu dilakukan operasi SC
guna mencegah terjadinya komplikasi pada Ibu dan janinnya. Berdasarkan kasus
diatas tidak terdapat kesenjangan antara teori dan praktek yang di lakukan di VK
Rumkit Ban Lawang.Bayi lahir secara SC pukul 12.30 Jenis kelamin perempuan,
BB : 2900 gr, PB : 50 cm, Lila 12 cm,Lika 33, Lida : 34 cm, Genetalia

(+),kelainan(-), berikan injeksi Vitamin K (Neo K)0,5 cc /IM dan salep mata.



Masa nifas berjalan dengan fisiologis ,ASI lancar dan mengajarkan ibu
menyusui dengan benartidak ada tanda tanda infeksi pada luka jahitan
,mobilisasi ibu berjalan baik.Asuhan KB dilakukan sebanyak 1x kunjungan,ibu
telah diberikan motivasi untuk ber kb ,menyakinkan kembali tentang KB yang
digunakan dan ibu memutuskan untuk menggunakan KB lama suntik 3 bulan
dengan alasan tidak mengganggu proses menyusuli.

Berdasarkan hasil asuhan kebidanan komprehensif yang telah dilakukan
pada Ny.”A” diharapkan klien dapat menerapkan konseling yang telah diberikan
selama dilakukan asuhan kebidanan sehingga kondisi ibu dan bayi tetap baik
dan dapat mencegah terjadinya komplikasi hingga kematian.

Kata Kunci : Kehamilan,Persalinan,Masa Nifas
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