
 

i 

 

ASUHAN KEBIDANAN KOMPREHENSIF PADA 

PEREMPUAN“LM”DI PMB “MS” WILAYAH KERJA 

PUSKESMAS KUBUTAMBAHAN I  

KABUPATEN BULELENG 

TAHUN 2023 

 

 

TUGAS AKHIR 
 

Diajukan Kepada Universitas Pendidikan Ganesha untuk Memenuhi Salah 

Satu Syarat Tugas Akhir Dalam Menyelesaikan Pendidikan Program 

Diploma III Kebidanan 

 

 

 

KOMANG NARIASIH  

NIM : 2006091001 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

PRODI D3 KEBIDANAN 

FAKULTAS KEDOKTERAN 

UNIVERSITAS PENDIDIKAN GANESHA 

SINGARAJA 

2023 



 

ii 

 

 Halaman Persetujuan Dosen Pembimbing 



 

iii 

 

Halaman Persetujuan Dosen Penguji 
 



 

iv 

 

Halam

an 

Penges

ahan 

Panitia 

Ujian 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

xii 

 

 

SURAT PERNYATAAN 

  

 



 

vii 

 

RINGKASAN LAPORAN TUGAS AKHIR 

Pada kehamilan trimester III sering terjadi ketidaknyamanan salah satunya 

yaitu sakit punggung. Sakit punggung biasanya terjadi pada waktu tertentu dan 

biasanya sering terjadi pada masa trimester III. Sakit punggung merupakan 

keluhan yang umum dialami ibu hamil pada saat trimester tiga yaitu ketika pusat 

gravitasi tubuh telah bergeser. Walaupun demikian masalah ini juga harus 

diperhatikan dengan melakukan asuhan secara komprehensif pada ibu hamil 

trimester III karena hal tersebut dapat menganggu kenyamanan ibu. Selama terjadi 

perubahan tersebut perlu diberikan penanganan atau perawatan yang intensif dini 

agar tidak berlanjut mengarah ke hal yang patologis yang berdampak terjadinya 

komplikasi baik untuk ibu maupun jani yang dikandungnya 

Berdasarkan dari data register di PMB terdapat jumlah ibu hamil 3 bulan 

terakhir dari bulan september dan november 2022 yang didapatkan di PMB “ MS” 

yaitu sebanyak 11 orang ibu hamil pada Trimester III diantaranya ibu hamil 

dominan yang memiliki keluhan sakit punggung yaitu 4 orang (7,7%) salah 

satunya pada perempuan “LM”.  

Penelitian yang digunakan adalah jenis penelitian deskriptif dengan 

pendekatan studi kasus yang dimulai dari kehamilan sampai nifas 2 minggu. 

Lokasi pengambilan kasus dalam laporan studi kasus ini dilakukan di PMB “MS” 

Wilayah Kerja Puskesmas Kubutambahan I, dengan subjek penelitian yaitu 

perempuan “LM” hamil dengan umur kehamilan 37 minggu preskep U Puka janin 

tunggal hidup intra uteri. Pengumpulan data yang telah dilakukan yaitu 

wawancara, metode observasi dan pengamatan, pemeriksaan fisik, dan 

dokumentasi secara tidak langsung dari buku KIA dan register pasien.  
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Asuhan pertama yang diberikan pada ibu hamil usia kehamilan 37 minggu 

dan ibu mengatakan mengeluh sakit punggung, pada pemeriksaan head to toe 

didapatkan hasil normal dan ibu diberikan KIE tentang penyebab dan cara 

mengatasi sakit punggung sesuia dengan teori yang di uraikan pada tinjauan 

pustaka. Pada kunjungan kedua perempuan “ LM” mengatakan sakit punggungnya 

sudah mulai berkurang dan ibu diberikan KIE tentang tanda-tanda persalinan. 

Pada saat kunjungan kedua dengan usia kehamilan dimana ibu sudah melakukan 

KIE yang diberikan dan keluhan sakit punggung sudah teratasi. Kemudian pada 

usia kehamilan 39 Minggu 5 Hari ibu datang dengan keluhan sakit perut hilang 

timbul disertai ada pengeluaran lendir bercampur darah. Pada proses persalinan 

ibu berjalan dengan lancar, bayi lahir pukul 16.30 wita, tangis kuat, dan gerak 

aktif. Hasil pemeriksaan fisik didapatkan dalam batas normal.  

Asuhan pada kunjungan nifas dilakukan bersamaan dengan kunjungan 

neonatus dan tidak ditemukan adanya keluhan ataupun tanda-tand infeksipada 

bayi maupun ibu. Ibu diberikan KIE tentang tanda bahaya pada masa nifas, KIE 

kebutuhan istirahat, tidur dan nutrisi pada masa nifas, KIE mengenai personal 

hygiene, KIE tentang pemberian ASI ekslusif 6 bulan secara on demand.  

 Sehingga kesimpulan dari semua tindakan dan pemantauan yang dilakukan 

perempuan “LM” terdapat beberapa kesenjangan antara teori dan praktek 

dilapangan, asuhan kebidanan komprehensif pada perempuan “LM” berjalan 

dengan baik. Dengan adanya asuhan kebidanan komprehensif diharapkan 

kedepannya ketika memberikan asuhan dapat dilakukan lebih maksimal kepada 

ibu hamil dan tenaga kesehatan serta diharapkan lebih kompeten dalam 

bidangnya, sehingga tenaga kesehatan dapat mendeteksi secara dini kemungkinan 
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komplikasi yang biasa terjadi dan dapat menambah pengetahuan mengenai kasus 

fisiologis pada ibu hamil.  
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