BAB I11
INFORMASI KLIEN/KELUARGA

A. Informasi Klien/Keluarga
Metode yang digunakan dalam pengumpulan data adalah metode
wawancara, observasi, dan dokumentasi. Informasi Ibu dan keluarga didapatkan
dengan pendekatan case report menggunakan metode wawancara dan studi
dokumentasi yang dikaji pada tanggal 07 Maret 2020 pukul 08.30 WITA
didapatkan data sebagai berikut:

1. Data subjektif (tanggal 07-03- 2020 pukul 17.30 WITA)

a) Identitas

Identitas | Ibu Suami
Nama Ibu “MM” Bp “KS”
Umur 33 Tahun 30 Tahun
Agama Hindu Hindu
Pendidikan | Akademi Pariwisata Akademi Pariwisata
Pekerjaan | Tidak bekerja Sopir Travel
Penghasilan | - Rp.7.500.000,-
Alamat Banjar Cengiling Jimbaran, Kuta Selatan, Badung, Bali
No .Telp 08191640xxxX
Jaminan BPJS Kelas |
Kesehatan




b) Riwayat menstruasi

Umur menarche ibu adalah 14 tahun, siklus haid teratur, jumlah darah ibu
selama satu hari 3 kali mengganti pembalut, lama haid ibu 5 hari, saat haid ibu
tidak mengalami dismenorhea, spotting, menorrhagia, premenstrual syndrome. Ibu
mengatakan hari pertama haid terakhirnya adalah pada tanggal 14 Juni 2019
tafsiran persalinan ibu tanggal 21 Maret 2020.
) Riwayat perkawinan sekarang

Riwayat perkawinan sekarang adalah ibu dan suami kawin secara sah
agama dan catatan sipil. Ini merupakan perkawinan pertama ibu dengan lama
perkawinan 8 Tahun .

Tabel Riwayat kehamilan, persalinan, dan nifas yang lalu

No UK Tgl BBL/PB  Jenis Jenis Keadaan
Lahir Kelamin persalinan  saat ini
Aterm 2-3- 2.500 g Laki-laki Spt B Sehat
2014 49 cm Menyusui
sampai 1,5
tahun
Aterm 4-7- 3.300 g perempuan SptB Sehat
2017 50 cm Menyusui
sampai 2
tahun
Hamil
ini

Ibu mengatakan ini merupakan kehamilan yang ketiga ibu mengatakan
setelah anak pertama lahir ibu tidak memakai KB karena biar segera hamil
lagi,setelah anak ke dua lahir ibu memakai KB suntik 3 bulan hanya 3 kali suntik

dan ibu tidak pernah mengalami keguguran. Keluhan yang pernah dialami pada
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TW I ibu mengeluh mual dan muntah di pagi hari sampai usia kehamilan 3 bulan

tetapi tidak sampai mengganggu aktifitasnya. Ibu tidak mengalami keluhan

seperti, pendarahan, dan lain-lain. Ibu tidak mengalami keluhan pada TW I1I.

d). Riwayat Pemeriksaan

Adapun riwayat pemeriksaan kehamilan ibu “MM” yang dikutip dari buku

KIA dan buku periksa dokter antara lain:

Tabel 2

Riwayat pemeriksaan kehamilan Ibu “MM”

Tanggal Subyektif Obyektif Analisa Penatalaksanaan
pemeriksaan
29-8-2019 Keluhan BB: 56 kg G3P20 Bidan“L” 1.Suplemen
Puskesmas mual TD: 100/70 mmHg 02 yang
Kuta Selatan ~ muntah TFU :3jratssymp UK 11-12 Didapat yaitu SF dan
LILA; 24 cm minggu  B6.
UK 11-12 minggu 2.KIE membaca
TP 21 Maret 2020 Buku KIA halaman 1
sampai
4
Kunjungan kembali 1
bulan lagi atau
sewaktu- waktu bila
mengalami  ada
keluhan.
3-1-2020 Keluhan BB: 57,5 kg G3P2002
Puskesmas sakit pinggang TD: 100/70 mmHg UK 29-30 Mg
Kuta Selatan TFU : 27 cm Janin Tunggal
DJJ (+) Hidup
kaki bengkak (-)
1 2 3 4 5
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G3P2002

30-1-2020 Kunjungan  BB: 58,5 kg UK 33 minggu  Bidan “L”dan
dr. Sp.OG lang dan cek lab TD: 120/70 mmHg Janin Tunggal ~ petugas lab
TFU:30 cm Hidup + Anemia  Suplemen
Djj :+ Ringan yang didapat
HIV I NR yaitu SF 2x1
Hbs Ag :NR Vit.C 2x1
Spilis : NR
HB : 10,8 gr%
GDS :100 mg/d
Golda: B
Proteinuri:Negatif
G3P2002
24-2-2020 Kunjungan BB: 59,5 kg UK 36-37 Bidan”L”
Puskesmas ulang TD: 120/70 mmHg minggu Suplemen
Kuta Selatan TFU:32 cm Preskep_U puka yang didapat
Djj :+ Janin Tunggal  yajtu SF 2x1
148 x/mnt Hidup KIE nutrisi
Leopold 1: TFU 3
jari dibwh PX
Leopold II; teraba
punggung pd bagian
kanan perut lbu dan
bagian kecil janin
pada bagian Kiri
Leopold IlI: teraba
bulat keras dan
dapat digoyangkan
Leopold IV:
konvergen
BB: 59,5 kg G3P2002
7-3-2020 Kunjungan TD: 120/70 mmHg UK 38 minggu  Bidan “L”
Puskesmas Ulang TFU:32 cm Preskep U puka Suplemen
Kuta Selatan ~ Keluhan perus  py; ., Janin Tunggal  yang  didapat
Lerasa kenlfeQQ‘ 148 x/mnt Hidup yaitu SF 2x1
enceng, Kakl | eopold 1;TFU 3 KIE nutrisi

terasa kram
bangu tidur .

jari dibawah px

Leopold II; teraba
punggung pd bagian
kanan perut lbu dan
bagian kecil janin

pada bagian Kiri

Leopold IlI: teraba

bulat keras dan

dapat digoyangkan
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HB 11 gram%

Sumber buku KIA dan buku periksa Ibu MM Tahun 2019

e) Riwayat penyakit yang pernah di derita oleh ibu/riwayat operasi
Ibu “MM” tidak pernah mengalami atau memiliki penyakit seperti

kardiovaskuler hipertensi, asma, epilepsi, Torch, diabetes mellitus (DM),
tuberculosis (TBC), Hepatitis, penyakit menular seksual (PMS) dan Human
Immunodeficiency Virus/ Acquired Immunodeficiency Syndrome (HIV/AIDS)
(PPIA: NR). Ibu juga tidak memiliki riwayat penyakit ginekologi seperti
infertilitas, cervisitis cronis, endrometriosis, myoma, polip serviks, kanker
kandungan, operasi kandungan.
f). Riwayat penyakit keluarga (Ayah, ibu, Adik, Paman, Bibi) yang menderita
sakit keturunan dan menular. Keluarga ibu “MM” tidak memiliki riwayat penyakit
seperti kanker, asma, hipertensi, DM, penyakit jiwa, kelainan bawaan, hamil
kembar, epilepsi, alergi. Keluarga ibu “MM” juga tidak memiliki penyakit
menular seperti hepatitis, TBC, PMS, Human Immunodeficiency Virus/ Acquired
Immunodeficiency Syndrome (HIV/AIDS).
g) Riwayat ginekologi

Ibu “MM” mengatakan tidak memiliki riwayat penyakit ginekologi seperti
infertilitas, cervisitis cronis, endrometriosis, myoma, polip serviks, kanker
kandungan, operasi kandungan, perkosaan, dan lain-lain. j) Data Bio Psikososial,
dan spiritual
h). Data Biopsiko-sosial

Ibu tidak mengalami keluhan pada pernafasannya. Pola makan ibu selama

kehamilan sekarang adalah ibu makan teratur 3-4 kali dalam sehari dengan porsi
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sedang. Adapun jenis dan komposisi makanan ibu antara lain, sepiring nasi,
daging atau ikan, dan 1 mangkok sayur. Kadang-kadang ibu mengonsumsi buah.

Ibu tidak memiliki pantangan terhadap makanan dan ibu tidak memiliki alergi
terhadap makanan.

Pola minum ibu dalam sehari adalah ibu minum air putih sebanyak 7-8 gelas

perhari. Ibu juga minum susu ibu hamil. Pola eliminasi ibu selama sehari antara
lain : BAK 4-5 kali perhari dengan warna kuning jernih, BAB 1 kali perhari
karakteristik lembek dan warna coklat kehitaman.
Pola istirahat ibu tidur malam 7 jam perhari. Ibu kadang tidur siang. Psikososial
penerimaan ibu terhadap kehamilan ini adalah kehamilan ibu ini direncanakan dan
diterima, dukungan sosial dari keluarga (suami, orang tua, mertua, paman, bibi,
dll).

Pengetahuan ibu “MM” yaitu ibu belum melengkapi P4K, persiapan
persalinan yang sudah siap adalah pendamping persalinan yaitu suami, tempat
bersalin di RS “ SH”, penolong persalinan adalah dokter, transportasi yaitu mobil
milik pribadi, dan biaya persalinan menggunakan jaminan yaitu BPJS. Calon
pendonor darah adalah suami dan adik kandungnya yang sudah bersedia untuk
mendonorkan darahnya
Ibu tidak memiliki perilaku yang membahayakan kehamilan seperti merokok,
minum-minuman keras, narkoba, kontak dengan hewan liar maupun di urut

dukun pada area perut.
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B. Rumusan Masalah/Diagnosis Kebidanan
Berdasarkan pengkajian data subjektif dan data objektif pada tanggal
7 Maret 2020, maka dapat ditegakkan diagnosa yaitu ibu “MM” umur 33 tahun

G3P2002 UK 38 minggu preskep-U-puka T/H intrauterin, dengan masalah yaitu:

1. Jarak Kehamilan ini dengan persalinan terakhir kurang dari 2 tahun
2. Ibu belum memilih alat kontrasepsi setelah melahirkan
C. Jadwal Implementasi Asuhan

Dalam Laporan Tugas Akhir ini, penulis melakukan beberapa kegiatan
yang dimulai dari Februari 2020 sampai Bulan Mei 2020 yang dimulai dari
kegiatan penyusunan usulan laporan tugas akhir, konsultasi usulan laporan tugas
akhir dilanjutkan dengan pelaksanaan seminar usulan laporan tugas akhir dan
perbaikan usulan laporan tugas akhir. Jadwal kegiatan yang direncanakan untuk

memberikan asuhan kebidanan pada Ibu “MM” seperti dibawah ini
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Tabel 3

Jadwal Implementasi Asuhan Kebidanan Pada Ibu “MM”

Hari/Tanggal Tempat Kegiatan
1 2 3
Minggu ketiga  Puskesmas Memberikan asuhan kehamilan trimester 111 pada Ibu
pada bulan Kuta “MM” beserta janinnya;:
Januari, Selatan 1. Mendampingi  ibu  dalam  melakukan
minggu ke 4 dandr. pemeriksaan ANC dan USG
pada Februari, Sp.0G 2. Membantu mengatasi keluhan dan masalah
dan minggu yang dialami ibu selama kehamilan
pertama dan 3. Mengingatkan ibu untuk mengonsumsi tablet tambah
kedua pada darah
bulan Maret 4. Memfasilitasi ibu dalam mengikuti kelas ibu
2020 . :
hamil dan senam hamil
5. Mendampingi ibu melakukan pemeriksaan
penunjang trmester 111
6. Memberikan KIE dan membantu melengkapi P4K
7. Memberikan KIE tentang nutrisi ,makanan yang banyak
mengandung FE dan vitamin C
Minggu ketiga  Puskesmas Memberikan asuhan persalinan pada ibu “MM”
bulan Maret Kuta dan asuhan bayi baru lahir :
2020 Selatan 1. Mendampingi ibu menuju ke tempat bersalin
2. Memberikan asuhan sayang ibu dan bayi
3. Membantu pengurangan rasa nyeri menjelang persalinan
4. Memantau kemajuan persalinan  dan
kesejahteraan ibu dan janin menggunakan
partograf
5. Membantu menolong proses persalinan
6. Memantau tanda-tanda vital ibu
7. Memberikan asuhan kebidanan bayi baru lahir
Minggu ke-3 Bulan  Puskesmas Memberikan asuhan kebidanan ibu nifas dan
Maret 2020 Kuta menyusui pada ibu “MM” (KF 1) serta asuhan pada
KF 1 dan KN 1 Selatan  neonatus (KN 1):
Rumah 1. Mengobservasi dan membantu mengatasi keluhan
Ibu “MM” yang dialami ibu dan bayi

2.
3.

Memantau tanda-tanda vital

Memantau trias nifas
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Membimbing ibu senam kegel dan senam nifas

Menganjurkan ibu untuk memberikan ASI secara On
Demand

Memberikan asuhan kebidanan pada neonatus

Minggu ke-2 Bulan ~ Rumah
April 2020 Ibu
KN 3 “MM”

> w0 e

Memberikan asuhan pada neonatus umur 14 hari (KN3) :
Membimbing ibu untuk menyusui bayinya

Membimbing ibu melakukan perawatan bayi sehari-hari
Memberikan ASI eksklusif

Memberikan KIE tanda-tanda bahaya pada neonatus

Mei 2020 Rumah
KF 3 Ibu
G{.MM”

Hwbdh e

Memberikan asuhan kebidanan ibu nifas pada ibu “MM”
3) serta asuhan pada bayi umur 29-42 hari :
Membantu mengatasi keluhan yang ibu dan bayi alami

Memberikan asuhan keluarga berencana
Memantau trias nifas
Memberikan asuhan kebidanan pada bayi umur 29-42 hari
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