BAB I
METODE LAPORAN TUGAS AKHIR
A. Jenis dan Desain Laporan Tugas Akhir
Metode laporan dalam asuhan khomprehensif pada ibu hamil, bersalin,
nifas dan bayi baru lahir (BBL) ini menggunakan penelitian deskriptif
kualitatif. Metode penelitian deskriptif kualitatif yaitu metode penelitian
yang digunakan untuk mengambarkan secara akurat tentang suatu
fenomena yang ada dengan mengumpulkan data melalui instrumen
penelitian seperti tes, angket, wawancara atau observasi dengan tujuan
untuk menggambarkan secara sistematis fenomena maupun kasus yang
ditemukan (Atmowardoyo, 2018). Desain penelitian deskriptif yang
digunakan peneliti yaitu studi kasus (case study) yang berfokus untuk
menganalisa permasalahan yang behubungan dengan kasus, faktor-faktor
yang menyebabkan kasus, fenomena yang muncul sehubungan dengan
kasus serta timbal balik kasus terhadap suatu tindakan yang diberikan.
B. Komponen Asuhan Berkesinambungan
Asuhan kebidanan komprehensif ini memiliki 4 komponen asuhan
yang meluputi asuhan kehamilan, persalianan, nifas, BBL dan keluarga
berencana. Berikut adalah definisi operasional masing-masing asuhan;

1. Asuhan kehamilan: Asuhan kebidanan pada Ibu hamil mulai dari usia
kehamilan 34*° minggu sampai dengan 38" minggu, asuhan diberikan
sebanyak 3 Kkali.

2. Asuhan Persalinan: Asuhan kebidanan pada ibu bersalin dengan
persalinan normal dimulai dari pemantauan kala | hingga asuhan kala
V.

3. Asuhan Nifas: Asuhan kebidanan pada ibu nifas mulai dari selesainya
observasi kala IV sampai dengan kunjungan nifas yang ke-4 (KF4).

4. Asuhan Bayi Baru Lahir : Asuhan kebidanan yang diberikan yaitu
melakukan perawatan BBL sampai dengan kunjungan neonatus ke-3
(KN3).
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C. Tempat dan Waktu Asuhan Berkesinambungan

1. Tempat Studi Kasus
Studi kasus dilaksanakan di Klinik Asih Waluyo Jati Bantul

Yogyakarta
2. Waktu
Studi kasus dilaksanakan dari tanggal 13 Maret 2022 hingga 15 Mei
2022
D. Subjek Laporan Tugas Akhir

Subjek dari laporan ini adalah Ny E umur 32 tahun multigravida

usia kehamilan 34*® minggu dengan gangguan tidur.

E. Alat dan Metode Pengumpulan Data

1. Alat Pengumpulan Data

Alat-alat dan bahan yang digunakan dalam laporan tugas akhir

diantaranya;

a.

b.

C.

Alat dan bahan yang digunakan untuk melakukan observasi dan
pemeriksaan fisik: dopler, stetoskop, tensimeter, timbangan,
pengukur tinggi badan, metline, jam, handphone, sarung tangan,
handsanitizer.

Alat dan bahan yang digunakan untuk melakukan wawancara:
Format asuhan kebidanan pada kehamilan, persalinan, nifas, bayi.
Alat dan bahan yang digunakan untuk melakukan studi
dokumentasi: catatan rekam medik pasien, buku KIA dan

handphone.

2. Metode Pengumpulan Data

a.

Wawancara

Wawancara merupakan salah satu teknik untuk mengumpulkan
data yang penelitian langsung dengan responden. Menurut Yusuf
(2014) wawancara merupakan suatu proses interaksi antara
pewawancara dengan sumber informasi atau orang yang
diwawancarai mengenai suatu objek yang diteliti. Dalam proses

wawancara penulis  melakukan komunikasi secara langsung
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maupun menggunakan media whatsapp dengan responden dan
pihak terkait.

. Observasi

Observasi adalah pengamatan pada responden terkait
dengan tingkah laku non vebal responden. Observasi tidak hanya
dilakukan oleh peneliti pada responden saja, tetapi juga pada
objek-objek yang berkaitan dengan penelitian yaitu data
pemeriksaan berkala. Pengumpulan data merupakan kunci
keberhasilan dari teknik observasi karena peneliti melihat dan
mendengarkan objek penelitian lalu menyimpulkan hasil
pengamatan (Yusuf, 2014).

Pemeriksaan Fisik

Pemiksaan fisik merupakan pemeriksaan yang dilakukan
dari kepala hingga kaki menggunakan cara inspeksi (melihat),
palpasi  (meraba), perkusi (mengetuk) dan  auskultasi
(mendengarkan) untuk mengetahui keadaan dan menemukan
keabnormalan pada pasien, sebelum melakukan pemeriksaan fisik
penulis meminta informed consent pada ibu ataupun keluarga.

. Pemeriksaan Penunjang

Pemeriksaan  penunjang dapat dilakukan  dengan
pemeriksaan laboratorium dan USG. Pada responden pemeriksaan
laboratorium telah dilakukan dengan petugas laboratorium
sebanyak 3 kali dan responden telah melakukan USG sebanyak 5
kali dengan frekuensi 1 kali pada trimester (TM) Il dan 4 kali pada
TM™ III.

Studi Dokumentasi

Studi dokumentasi adalah cara yang digunakan penulis
dalam mengumpulkan data dan informasi untuk mendukung studi
kasus ini. Dokumentasi yang digunakan berupa data sekunder
(Buku KIA), foto kegiatan dan arsip pendokumentasian kebidanan
di Klinik Asih Waluyo Jati.
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f. Studi Pustaka
Studi pustaka digunakan untuk mendapatkan informasi yang
relevan, memperdalam pengetahuan, lalu melakukan sintesis
informasi dan pengetahuan untuk landasan teori dalam studi kasus
ini sehingga membantu mengidentifikasi keputusan yang sesuai
dengan masalah dalam studi kasus. Studi kasus yang digunakan
berupa buku dan jurnal penelitian.
F. Prosedur LTA
Studi kasus dilakukan dalam 3 tahap, diantaranya yaitu:
1. Tahap Persiapan
Pada tahap ini melakukan penyusunan laporan pengkajian hingga
validasi LTA. Persiapan yang dilakukan oleh peneliti sebelum
melakukan asuhan di lapangan yaitu:
a. Melakukan observasi tempat dan pengambilan sasaran studi kasus
di Klinik Asih Waluyo Jati (AWJ) bersamaan dengan dilaksanakan
praktik Klinik Kebidanan 11l yang dimulai dari tanggal 22 Februari
- 06 April 2022 dan asuhan selanjutnya dilakukan dengan
pendampingan di klinik dan dirumah pasien sampai dengan tanggal
15 Mei 2022
b. Mengajukan surat izin ke Prodi Kebidanan (D-3) sebagai surat
pengantar pencarian responden untuk studi kasus di Klinik Asih
Waluyo Jati (AWJ) dan meminta perizinan atas kasus tersebut ke
Klinik AWJ
c. Mengajukan surat izin penelitian kepada bagian PPPM UNJAYA
untuk melakukan asuhan dan mengurus etical clerence
d. Melakukan pengkajian pada pasien dilahan untuk menjadi
responden dalam studi kasus pada tanggal 13 Maret 2022 dengan
Ny. E umur 32 tahun G2P1A0 usia kehamilan 34" minggu di
Klinik Asih Waluyo Jati
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e. Meminta kesediaan responden untuk ikut serta dalam studi kasus
dan menandatangani lembar persetujuan (Informed Consent) pada
tanggal 13 Maret 2022

f.  Menyusun laporan pengkajian LTA

g. Melakukan bimbingan dan konsultasi laporan LTA sebanyak 12
kali

h. Melakukan validasi pasien LTA di klinik Asih Waluyo Jati pada
tanggal 12 April 2022 pukul 10.00 WIB.

. Tahap Pelaksanaan
Tahap ini berkaitan dengan proses pengumpulan data sampai

analisis data asuhan kebidanan. Asuhan kebidanan komprehensif yang

dilakukan meliputi:

a. ANC dilakukan sebanyak 3 kali yang sejak tanggal 13 Maret 2022
pada usia kehamilan 34" minggu, asuhan yang diberikan adalah
memberikan KIE ketidaknyamanan trimester Il gangguan tidur
dan prenatal yoga

b. Asuhan INC (Intranatal Care) di lakukan di klinik Asih Waluyo
Jati pada tanggal 12 April 2022 pukul 03.15 WIB dan penulis
melakukan pendampingan asuhan persalinan dari kala | hingga
Kala IV

c. Asuhan Postnatal Care (PNC) dilakukan mulai dari selesainya
pemantauan kala 1V hingga 33 hari post partum oleh penulis
dengan pendokumentasian SOAP. Asuhan yang diberikan
diantaranya :

1) Kunjungan KF 1 dilakukan pada 6 jam postpartum tanggal 12
April 2022 pukul 09.30 WIB di Klinik Asih Waluyo Jati.
Asuhan yang telah diberikan yaitu pemeriksaan tanda-tanda
vital, pemeriksaan fisik, observasi perdarahan postpartum,
kontraksi uterus, tanda bahaya masa nifas, personal hygiene,

mengajarkan teknik menyusui dan bounding dengan bayi, pijat
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oksitosin, konseling nutrisi ibu nifas, istirahat cukup dan
kunjungan ulang KF2

2) Kunjungan KF 2 dilakukan pada hari ke-4 postpartum tanggal
16 April 2022 pukul 08.15 WIB di Klinik Asih Waluyo Jati.
Asuhan yang telah diberikan yaitu pemeriksaan tanda-tanda
vital, pemeriksaan fisik, pengukuran tinggi fundus uteri,
pengeluaran lokhea, pemeriksaan luka jahitan, konseling nutrisi
ibu nifas,istirahat cukup, evaluasi tanda bahaya masa nifas,
evaluasi pijat oksitosin, pemberian terapi, personal hygiene,
teknik menyusui, perawatan payudara dan anjuran kunjungan
ulang KF 3.

3) Kunjungan KF 3 dilakukan pada hari ke-11 postpartum tanggal
23 April 2022 pukul 09.00 WIB di rumah pasien. Asuhan yang
telah diberikan yaitu mengevaluasi adanya masalah, melakukan
pemeriksaan tanda-tanda vital, pemeriksaan fisik, TFU dan
lokhea, luka jahitan dan konseling keluarga berencana,
personal hygiene, konseling nutrisi, konseling pemberian salep
pada luka jahitan dan anjuran kunjungan ulang KF 4.

4) Kunjungan KF 4 dilakukan pada hari ke-33 post partum
tanggal 15 Mei 2022 di rumah pasien dengan memberikan
asuhan pemeiksaan tanda-tanda vital pemeriksaan fisik, luka
jahitan, menanyakan adanya masalah yang dialami ibu,
konseling nutrisi dan keluarga berencana.

d. Asuhan Bayi Baru lahir dilakukan sejak bayi baru lahir sampai

dengan KN 3

1) Asuhan bayi baru lahir dilakukan pada 1 jam pertama kelahiran
tanggal 12 April 2022 pukul 04.00 WIB dilakukan pemeriksaan
tanda-tanda vital bayi, antropometri, pemeriksaan fisik,
pemberian salep mata, injeksi vitamin K, imunisasi HB-O,
perawatan bayi baru lahir, anjuran pemberian ASI, bounding

dan jaga kehangatan bayi.
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2) Kunjungan Neonatus | dilakukan pada 6 jam pertama kelahiran
12 April 2022 pukul 09.30 WIB pemeriksaan tanda-tanda vital
bayi, pemeriksaan fisik, perawatan bayi baru lahir 6 jam yaitu
memandikan bayi, jaga kehangatan bayi, konseling tanda
bahaya bayi baru lahir, pemberian ASI ekslusif, menjemur bayi
dan kunjungan ulang KN 11
3) Kunjungan Neonatus Il dilakukan pada hari ke-4 tanggal 16
April 2022 pukul 08.30 WIB asuhan yang diberikan yaitu
asuhan perawatan tali pusat, konseling tanda bahaya bayi baru
lahir, pemberian ASI ekslusif, evaluasi teknik menyusui,
menjemur bayi dan kunjungan ulang KN 111
4) Kunjungan Neonatus Il dilakukan pada hari ke-9 tanggal 21
April 2022 pukul 09.20 WIB asuhan yang diberikan yaitu
memberikan imunisasi BCG, menjaga kebersihan bayi, asuhan
perawatan tali pusat, konseling tanda bahaya bayi baru lahir,
evaluasi pemberian ASI ekslusif, evaluasi teknik menyusui,
menjemur bayi dan kunjungan ulang imunisasi DPT 1 dan IPV
1. Asuhan neonatus ke-4 dilakukan tanggal 23 April 2022
pukul 10.00 WIB. Asuhan yang diberikan yaitu pemeriksaan
tanda-tanda vital, pemeriksaan fisik dan memberikan pijat bayi,
konseling ASI ekslusif dan mengingatkan jadwal imunisasi
DPT 1danIPV 1
3. Tahap Penyelesaian
Pada tahap ini, penulis melakukan penyusunan laporan tugas akhir
dari mulai latar belakang, tujuan, manfaat, tinjauan pustaka,
metodologi LTA, tinjauan kasus, pembahasan, penarikan kesimpulan
dan saran hingga mempersiapkan ujian hasil LTA.
G. Sistematika Dokumentasi Kebidanan
Pendokumentasian dalam asuhan berkesinambungan ini menggunakan
metode (SOAP) :Subjectif. Objectif, Assesment, Planning. Adapun
penjelasannya sebagai berikut (Insani, dkk, 2017):
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. Subjektif (S) : data yang diperoleh dari hasil anamnesa dan riwayat
pemeriksaan pada buku KIA

. Objektif (O): data yang diperoleh dari hasil pemeriksaan dari
pemeriksaan umum, fisik, tanda-tanda vital dan penunjang, yang
digunakan untuk penentuan assesment selanjutnya.

. Assesment (A) : terdiri dari 3 point penting yaitu meneganggakan
diagnosa, menentukan masalah dan memenuhi kebutuhan berdasarkan
hasil data S dan O yang diperoleh sebelumnya.

. Planning (P) : memuliskan seluruh perencanaan dan tindakan yang

sudah disusun sesuai dengan assesment yang sudah ditegakkan.



