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RINGKASAN 

 

ASUHAN KEBIDANAN KOMPREHENSIF PADA NY.R G1P0Ab0 DENGAN 

NYERI PUNGGUNG PADA TRIMESTER III SAMPAI DENGAN PENGGUNAAN 

ALAT KONTRASEPSI DI PMB MAMIK  

YULAIKAH BULULAWANG 

Ayu Maslukha Amalia 

Institut Teknologi Sains dan Kesehatan RS dr.Soepraoen Kesdam V/Brawijaya 

Malang Program Studi Kebidanan 

 

Menurut World Health Organitation (WHO) tahun 2018, tercatat sekitar 830 

wanita meninggal akibat komplikasi yang terkait dengan kehamilan maupun 

persalinan dan sebanyak 99% terjadi di negara berkembang. Pada tahun 2020, 

AKI di Jawa Timur mencapai 98,39 per 100.000 kelahiran hidup (KH) dan AKB 

tahun 2020 mencapai 23 per 1.000 KH. Hal ini belum memenuhi target SDGs 

(Sustainable Develophment Goals sebesar 24/1.000 KH. Salah satu cara 

menurunkan AKI dengan memberikan asuhan komprehensif. Tujuan LTA ini 

memberikan asuhan kebidanan secara komprehensif pada ibu hamil, bersalin, 

masa nifas, bayi baru lahir, dan KB 

Metode asuhan yang digunakan dalam Laporan Tugas Akhir ini adalah 

manajemen kebidanan komprehensif pada Ny.R dari kehamilan, bersalin, nifas, 

bayi baru lahir, sampai keluarga berencana di PMB Mamik Yulaikah Bululawang. 

Hasil diperoleh melalui asuhan kebidanan komprehensif pada Ny.R dimulai 

dari kehamilan trimester III telah dilakukan ANC sebanyak 4 kali dengan standar 

pelayanan 9T dari 10T, Perkembangan kondisi ibu dan janin selama kehamilan 

trimester III terpantau baik meskipun ibu mengeluh mengalami nyeri punggung 

bawah. Ny.R bersalin usia kehamilan 38 minggu 4 hari dengan lamanya persalinan 

kala I hingga kala IV adalah 5 jam 15 menit. Bayi lahir normal segera menangis, 

kulit kemerahan dan bergerak aktif, jenis kelamin perempuan, berat badan lahir 

2900 gram dan panjang badan 49 cm, diletakkan pada dada ibu untuk dilakukan 

IMD, bayi minum ASI. Proses involusi berjalan normal tidak ada komplikasi atau 

kelainan. Namun, ibu sempat mengalami bendungan ASI pada nifas hari 

kedelapan dan ibu sebagai akseptor baru KB MAL (metode Amenorea Laktasi). 



 

vii 
 

Setelah dilakukan asuhan kebidanan komprehensif, ibu merasa senang 

dengan asuhan yang diberikan. Disarankan, kepada petugas kesehatan 

khususnya bidan untuk mengaplikasikan asuhan kebidanan komprehensif 

sesuaidengan standart di lingkungan masyarakat dalam membantu menurunkan 

Angka Kematian Ibu dan Angka Kematian Bayi di Indonesia, khususnya mengenai 

asuhan pada ibu yang mengalami nyeri punggung dalam rangka memaksimalkan 

asuhan kebidanan yang diberikan. 

 

Kata Kunci: Asuhan Kebidanan, Komprehensif 
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