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RINGKASAN
Asuhan kebidanan komprehensif merupakan asuhan kebidanan yang diberikan
secara menyeluruh dari mulai hamil, bersalin, bayi baru lahir, nifas, neonatal
sampai pada keluarga berencana. LTA ini bertujuan memberi asuhan secara
komprehensif terhadap ibu hamil, bersalin, nifas, bayi baru lahir dan KB.

Metode asuhan dalam LTA ini adalah dengan wawancara, observasi, dan
penatalaksanaan asuhan. Subjek dalam asuhan ini adalah Ny “D” usia 21 tahun
G1PyAby yang mengalami keluhan sering kencing pada usia kehamilan 38
minggu di KRI Budhi Asih Turen.

Hasil asuhan kebidanan secara komprehensif pada Ny’D” selama
kehamilan trismester 1l yang dialami oleh Ny’D” berlangsung dalam kondisi
fisiologis karena pada pemeriksaan kehamilan trismester Il keluhan yang
dialamiibu masih dalam batas normal. Ibu telah diberikan penanganan sesuai
dengan kebutuhan ibu. Kesejahteraan janin selama kehamilan berlangsung
dengan baik dengan DJJ dalam batas normal dan gerakan dirasakan aktif oleh
ibu. Perkembangan dan kondisi ibu dan janin selama kehamilan trismester IlI
terpantau baik. Pada usia kehamilan 39 Minggu Ny’D” melahirkan anak
pertamanya secara normal dan tidak ada penyulit. Bayi baru lahir menangis kuat,
warna kemerahan, dan gerak aktif, berat badan 3500 gram, Panjang 51,5 cm,
asuhan pada masa neonatus berlangsung dengan normal,dan pada asuhan
keluarga berencana Ny”’D” hanya merencanakan menggunakan Kb.

Asuhan kebidanan komprehensif pada Ny’D” selama masa hamil,
persalinan, nifas, bayi baru lahir, serta KB dilakukan sesuai dengan standar
asuhan dilaksanakan mulai 8 November 2021 — 15 Desember 2021, sehingga
keluhan-keluhan yang muncul dapat teratasi. Diharapkan dari hasil penulisan
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dapat memberikan masukan terhadap tenaga kesehatan khususnya bagi bidan
praktik mandiri untuk meningkatkan tindakan yang diberikan pada ibu hamil
trismester Il agar terhindar dari komplikasi pada kehamilan, persalinan, bayi baru
lahir, nifas, dan KB. Penulis selanjutnya diharapkan dapat memperkaya
pengetahuan mengenai asuhan kebidanan terbaru khususnya mengenai asuhan
pada ibu yang mengalami keluhan sering kencing dalam rangka memaksimalkan

asuahan kebidanan yang diberikan.

Kata kunci : Asuhan kebidanan, Komprehensif, Sering kencing.
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