LAMPIRAN



226

Lampiran 1 Lembar Buku KIA




227




228

Lampiran 2 Pengambilan data RS 1

6 PURRS BRI IR DAY N
Pata Baya
Nomar : 003/SBls Dikimt RSIAX 2024

Lamp, -
Hal Persctujuan Izin Penclitinn

Kepada
Ka. Prodi DI Kebidanan
Politeknik Harapan Bersama Tegal

i tempat

Dengan hormat,

Menanggapi surat dan Politeknik Harapan Bersama Tegal Nomor 040.03/KXBD PHB/X/2024
tanggal 25 Oktober 2024 perihal P h Tjin P bilan Data Penel vtk

One Student One Client (OSOC), dengan ini RSIA Pala Raya Tegal memberikan izin penefitian
kepada:

Nama : Lisa Kholifah

NIM : 22070007

Semester : V (Lima)

Sesuai dengan Panduan Penclitian dan Pengembangan (Litbang) RSIA Pala Raya Tabun 2022,
pembiayaan untuk penelitian jenjang Diploma adalah sebesar Rp 200.000.- (dua raas ridu
rapiah). Pembayaran dapat dilakukan melalui tunai maupun transfer ke Nomor Rekening
7166616168 (Bank Syariah ia/BSI) atas nama ¥ iklatli RSIA Pala Raya dan
mengirimkan bukti transfer ke email pusdikiatlitbang.rspr@gmail.com atau nomor WhatsApp
0851-4321-3446 (G Natasya AP, S.E).

Demikian atas perhatian Saudara, kami ucapkan terima kasih.

1. Pala Raya No. 11A Mejasem ~ Kab. Tegal 52181 | Telp/Fax: (0283) 356009, 6144567 | Email: pusdatin.nprgmai.com

Lampiran 3 Dokumentasi 1




Lampiran 4 Lembar bimbingan TA 1

) gﬁg‘l‘g&qm HARAPAN BERSAMA 1
Y % g T
A L — ARt Pembimbing. 4!
i No. | Hari/ Tanggal FEie rors —
= -3 5. | Bab ) Al s Ats
oy Dadet  Fraka~

& danle e |
Yes<t
il &8¢

NJ-q,u. Rab |

229




230




231




232

i {Harly Tangea) Konsultasi

et 1

o b

e ,2324',“ B (""',’ v
fouud ¥

M W
bt~

P

) - 5-2%

‘\‘




233

Asuhan Kebidanan Komprehensif Pada Ny. S Studi Kasus Letak
Lintang Dan Riwayat SC Dan Faktor Resiko Umur >35 Tahun

dengan Penerapan Pijat Oksitosin

Lisa Kholifah'", Riska Arsita Harnawati?, Evi Zulfiana®
12.3Program Studi Diploma 111 Kebidanan, Politeknik Harapan Bersama, Indonesia
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Abstract. Transverse pregnancy in Central Java shows a figure of 0.5% and high-risk pregnancy aged
>35 years 35%. This figure started from 2017-2019. The impact of transverse pregnancy and age>35
years, one of which is increasing the action of CS delivery, where CS actions in 2017 reached 14.9%. Data
on pregnant women at the Bangun Galih Health Center in 2023, there were 13 pregnant women aged>35
years, 27 with a history of CS pregnancy, 1 with a transverse position. The purpose of this Case Study is
to implement comprehensive Midwifery care using the Varney and SOAP Midwifery management
approaches. The subjects in this study were Mrs. S G4P2A1 with Transverse Pregnancy, Age>35 years
and History of CS at the Bangun Galih Health Center, Tegal Regency. The Assessment Process was carried
out starting from Pregnancy, Labor, Postpartum, to Newborns. Based on all the data that has been
obtained, it can be concluded that during pregnancy until near Labor, the Transverse Position of the fetus
is known. The delivery process went smoothly by CS without any complications until the postpartum
period. The baby was born safely without complications. The conclusion is that the position of the Latitude,
Gestational Age > 35 years and History of CS there were no complications and deaths.

Keywords: Comprehensive Midwifery Care, Transverse Position, History of CS, Risk Age Over 35 Years,
Oxytocin Massage

Abstrak. Kehamilan Letak melintang di jawa tengah menunjukkan angka 0,5% dan
kehamilan resiko tinggi usia >35 tahun 35%. Angka ini dimulai dari tahun 2017-2019.
Dampak dari kehamilan letak lintang dan usia>35 tahun salah satunya meningkatkan
tindakan persalinan SC, dimana tindakan SC ditahun 2017 mencapai 14,9%. Data ibu
hamil diPuskesmas Bangun Galih pada tahun 2023 yaitu terdapat 13 ibu hamil dengan
usia >35 tahun, 27 dengan kehamilan Riwayat sc,1 dengan posisi melintang. Tujuan dari
Studi Kasus ini adalah untuk menerapkan asuhan Kebidanan secara komprehensif
dengan menggunakan pendekatan manajemen Kebidanan metode Varney dan SOAP.
Subyek dalam penelitian ini adalah Ny. S G4P2A1 dengan Kehamilan Letak Lintang,
Usia >35 tahun dan Riwayat SC di Puskesmas Bangun Galih Kabupaten Tegal. Proses
Pengkajian dilakukan mulai dari Kehamilan, Persalinan, Nifas, hingga Bayi baru lahir.
Berdasarkan seluruh Data yang sudah diperoleh dapat disimpulkan, selama masa
kehamilan sampai menjelang Persalinan diketahui Posisi janin Lintang. Proses
Persalinan berjalan dengan Lancar secara SC Tanpa ada komplikasi hingga sampai
Masa Nifas. Bayi lahir dengan selamat tanpa Komplikasi. Kesimpulan bahwa posisi
Letak Lintang, Usia Kehamilan > 35 tahun dan Riwayat SC tidak ada komplikasi yang
terjadi dan kematian.

Kata kunci: Asuhan Kebidanan Komprehensif, Letak lintang,Riwayat SC, Resiko Usia Lebih dari 35
Tahun,Pijat Oksitosin
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1. LATAR BELAKANG
Kehamilan Letak melintang menunjukkan angka 0,5% dari kehamilan ditahun 2019
dan kehamilan dengan resiko tinggi usia >35 tahun sebanyak 35% dari tahun 2017-2019.
(dinkes jateng, 2019). Dampak dari kehamilan letak lintang dan usia>35 tahun
meningkatkan tindakan persalinan SC yaitu mencapai 14,9% ditahun 2017. Data ibu
hamil diPuskesmas Bangun Galih pada tahun 2023 yaitu terdapat 13 ibu hamil dengan
usia lebih dari 35 tahun, 27 dengan kehamilan Riwayat sc,1 dengan posisi melintang.

Kehamilan Letak lintang adalah keadaan sumbu memanjang janin Kkira-kira tegak
lurus dengan sumbu memanjang tubuh ibu (Harif, 2024). Letak lintang
merupakan suatu keadaan dimana janin melintang di dalam uterus dengan kepala pada
sisi yang satu sedangkan bokong berada pada sisi yang lain. Pada umumnya bokong
berada sedikit lebih tinggi dari pada kepala janin, sedangkan bahu berada pada
pintu atas panggul (Hayati puti, 2020)

Pada kehamilan untuk ibu yang berusia diatas 35 tahun merupakan umur yang rawan
bagi kehamilan. Pada kondisi fisik ibu hamil dengan umur yang lebih dari 35 tahun akan
sangat menentukan suatu proses kelahirannya (agustin,senny, 2024). Pada Wanita usia
muda Dimana organ- organ yang memproduksi belum sempurna secara keluruhan serta
pada kejiwaan belum siap menjadi seseorang ibu maka kehamilan dapat. Berakhir
dengan suatu keguguran, bayi berat lahir rendah ( BBLR), dan dapat disertai juga dengan
proses persalinan yang macet. (Saifuddin, Abdul Bari, 2019).

Kehamilan dengan Riwayat SC merupakan kehamilan dengan risiko tinggi sehinggga
memerlukan pengawasan dan penatalaksaan khusus. Persalinan pada ibu dengan riwayat
SC dapat dilakukan dengan dua cara yaitu perabdominam yaitu SC elektif atau percobaan
persalinan pervaginam pada bekas SC. (Maryani, 2016)

2. KAJIAN TEORITIS
Bagian ini menguraikan teori-teori relevan yang mendasari topik penelitian dan
memberikan ulasan tentang beberapa penelitian sebelumnya yang relevan dan
memberikan acuan serta landasan bagi penelitian ini dilakukan. Jika ada hipotesis, bisa
dinyatakan tidak tersurat dan tidak harus dalam kalimat tanya.

3. METODE PENELITIAN

Peneliti dalam melakukan penelitian mengacu pada asuhan kebidanan 7 langkah varney
dan data perkembangan SOAP. Kasus dalam penelitian ini berfokus pada kasus ibu hamil
dengan Letak lintang dan Usia kehamilan lebih dari 35 tahun dan Riwayat SC.Subyek
saat penelitian dilakukan memiliki riwayat kehamilan G4P2A1. Asuhan dilakukan sejak
bulan september 2023 yaitu saat ibu hamil berusia 30 minggu kehamilan. Peneliti terus
melakukan pendampingan selama kehamilan, bersalin, nifas, dan Bayi Baru Lahir (BBL)
yang berakhir pada bulan desember 2024.

Analisis data bersifat induktif atau kualitatif. Bertujuan untuk mengetahui
penatalaksanaan pada kasus yang akan dikaji sesuai dengan managemen kebidanan 7
langkah varney dan didokumentasikan dalam bentuk SOAP.

4. HASIL DAN PEMBAHASAN
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Penelitian ini dilakukan untuk mengkaji kasus kebidanan patologis dengan
tujuan memberikan asuhan secara komprehensif sehingga dapat dideteksi dini
komplikasi kehamilan dan dapat segera dilakukan penatalaksanaan kasus.

1.Asuhan Kebidanan Kehamilan

Pada perkembangan ini penulis menguraikan tentang asuhan kebidanan yang
telah dilakukan pada Ny. S di Puskesmas Bangun Galih Kabupaten Tegal. Untuk
melengkapi data, penulis melakukan wawancara dengan Kklien sebagai hasil dan catatan
yang ada pada status serta data ibu hamil. Data disajikan pada pengkajian sebagai berikut
: 28 september 2024 pukul 19.00 WIB, penulis datang ke rumah Ny. S untuk melakukan
wawancara dan menanyakan data ibu hamil. Ibu mengatakan pegal diarea punggung.
Hasil dari pemeriksaan fisik yang telah dilakukan pada tanggal 28 september 2024,
terdapat hasil keadaan umum baik, kesadaran composmentis, tekanan darah 105/75
mmHg, nadi 80 x/menit, suhu 36,6°C, pernafasan 22 x/menit, tinggi badan 156cm, berat
badan ibu sebelum hamil 55 kg, berat badan ibu saat ini 60 kg, jadi kenaikan berat badan
ibu 5 kg. IMT 55/(2,40) = 23,4 (normal). Lingkar Lengan Atas (LILA) 24 cm.
Didapatkan hasil palpasi Leopod I : TFU : 25 cm, bagian atas perut ibu teraba Kecil-
kecil, yaitu teraba ekstermitas. Leopod Il : Pada perut sebelah kanan itu teraba keras,
melenting, yaitu teraba kepala janin, pada perut sebelah kiri ibu teraba bulat,tidak
melenting, yaitu bokong janin. Leopod Il : pada perut bagian bawah teraba keras seperti
ada tahanan yaitu punggung janin. Leopod IV : Convergen.Asuhan Kebidanan
Komprehensif pada Ny. S Studi Kasus Letak lintang dan usia kehamilan lebih dari yusia
35 tahun dan Riwayat dengan Penerapan Pijat oksitosin, Taksiran berat badan janin
(TBBJ) dengan menggunakan rumus Mc. Donald yaitu : (25-12) x 156 = 2028 gram,
HPL : 2 November 2024 dan umur kehamilan 30 minggu. Pada pemeriksaan auskultasi
DJJ : 138 x/menit reguler, pada pemeriksaan perkusi reflek patella kanan (+) positif dan
reflek patella Kiri (+) positif. Pemeriksaan laboratorium pada tanggal 7 september 2024
di Puskesmas Bangun galih menggunakan HB stick dengan hasil Hb : 10,9 gr %, ,
Golongan darah : O(+), VCT : Non Reaktif, sifilis : Non Reaktif, HbsAg : Non Reaktif,
Protein Urine : Negatif.
2.Asuhan Kebidanan Persalinan

Pada tanggal 26 November 2024 pukul 08.00 WIB Ny. S datang ke puskesmas
Bangun Galih Kabupaten Tegal. Ibu mengatakan perutnya kenceng- kenceng tapi tidak
teratur, dan keluar lendir tapi tidak bercampur darah. Hasil pemeriksaan : Tekanan darah
125/80 mmHg, nadi 80 x/menit, suhu 36,0°, pernafasan 20 x/menit. TFU 29 cm, DJJ :
136x/menit regular, gerakan janin aktif, presentasi ekstermitas, terdapat kontraksi 3x
dalam 10 menit lamanya 25 detik. Pemeriksaan dalam : pembukaan 1 cm, hodge I,
ketuban (+), tidak ada bagian terkemuka, bagian terendah punggung janin, titik petunjuk
UUK, portio tipis lunak. Melakukan observasi keadaan ibu dan janin. Pukul 08.00 WIB
Ibu mengatakan bahwa dokter akan melakukan Operasi SC di jam 13.10 WIB. Bayi lahir
di jam 14.00 WIB dengan jenis kelamin Perempuan menangis aktif, gerakan aktif,warna
kemerahan BB 3,490 gram,Plasenta lahir lengkap di pukul 14.05 WIB dengan kondisi
contileden lengkap,selaput lengkap,berat plasenta 20 gram dan panjang tali pusat sekitar
45 cm,tekanan darah 100/80 mmHg. Pukul 14.20 WIB dilakukan pemantauan kala 1V
hingga 2 jam persalinan, dan pemberian vit A pada ibu.
3.Asuhan kebidanan Masa Nifas

Kunjungan nifas dilakukan sebanyak 4 kali pada tanggal 26 Oktober sampai 5
Desember 2024. Didapatkan hasil ASI Sudah keluar lancar setelah dilakukan pemijatan
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pijat oksitosin, pendarahan normal, pengeluaran lochea sesuai dengan masa nifas dan
tidak ada tanda-tanda infeksi.

4.Asuhan Kebidanan Bayi Baru Lahir

Pada pemeriksaan fisik bayi di dapatkan hasil keadaan umum bayi baik, suhu
36,5°C, nadi 135x/menit, RR 45x/menit, BB 3490 gram, PB 49 cm, LIKA/LIDA 32/33
cm, Pada pemeriksaan kepala mesocepal, ubun-ubun tidak cekung dan cembung, muka
tidak pucat, tidak serotinus, mata simetris, kongjungtiva merah muda, sclera putih,
mulut/nibir tidak ada labiopalatoksis, ada palantum, kulit tidak ikterik, tidak sianosi,
tidak ada retrksi dinding dada, tidak ada pembesaran hepar, genetalia sesuai jenis kelamin
normal, tidak ada atresiaani, ekstremitas atas dan bawah simetris, tidak odema, tidak ada
polidaktili dan sindaktili, reflek sucking, rooting, graps, moro,tonic neck, babynski, ada
aktif.

KESIMPULAN DAN SARAN

Setelah melakukan asuhan kebidanan komprehensif pada ibu hamil, bersalin,
nifas dan Bayi Baru Lahir (BBL) sejak tanggal 28 September 2024 sampai 5 Desember
2024. Hasil yang didapatkan sesuai dengan yang diharapkan yaitu dari kehamilan,
persalinan, nifas dan Bayi Baru Lahir (BBL) pada kasus Ny. S secara fisiologis berjalan
dengan normal tanpa ada komplikasi. Sehingga tidak ditemukan adanya kesenjangan
antara teori dengan kasus.
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