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Menjadi Pusat Pengembangan Teknologi Kesehatan yang Unggul dan
Berdaya Saing GlobalTahun 2044
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1. Menyelenggarakan Pendidikan tinggi vokasi untuk menghasilkan
lulusan yang memiliki keahlian sesuai dengan kompetensi, masyarakat
serta kebutuhan industri nasional dan global.

2. Menyelenggarakan penelitian dan pengabdian masyarakat yang
mampu menjadi pusat pengembangan teknologi kesehatan nasional
dan berdaya saing global.

3. Menyelenggarakan tata kelola organisasi yang baik dan mampu
meningkatkan kemandirian BLU.

4. Mengembangkan kemitraan strategis dengan pemerintah serta industri

dan institusi nasional dan global.



ABSTRAK

Asuhan kebidanan yang diberikan pada Ibu N.S adalah Asuhan
Kebidanan kehamilan, bersalin, bbl, pasca salin dan KB dengan menggunakan
pendekatan manajemen kebidanan dan melakukan pencatatan menggunakan
pendokumentasian SOAP.

Asuhan kehamilan yang diberikan kepada Ibu N.S G2P1AO0 dilakukan
sebanyak 3 kali kunjungan dengan standar pelayanan 10 T, dan tidak ditemukan
penyulit.

Asuhan persalinan dipantau menggunakan partograf dari kala I, kala II
asuhan disesuaikan dengan 60 APN, asuhan kala III dilakukan pendekatan
dengan manajemen aktif kala III dan kala IV persalinan dipantau selama 2 jam
tidak ditemukan kelainan atau penyulit.

Asuhan masa nifas dilaksanakan bersamaan dengan kunjungan neonatal,
dimana KF dilakukan sebanyak 4 kali kunjungan rumah dan KN dilakukan
sebanyak 3 kali tidak ditemukan penyulit masa nifas dan BBL serta Ibu N.S

Berdasarkan hasil pengamatan penulis, penulis menyarankan kepada
petugas kesehatan untuk meningkatkan mutu pelayanan di semua jenis pelayanan
kesehatan kebidanan secara komprehensif sehingga ibu hamil dalam keadaan
normal dan dapat menjalani proses persalinan dengan aman dan meningkatkan
promosi kesehatan khususnya pada pasangan dengan memberikan konseling rutin
tentang KB. Dan meningkatkan sarana dan prasarana bagi semua pelayanan
kesehatan khususnya kebidanan, sehingga untuk kehamilan berikutnya bisa lebih
baik dan aman.

Kata Kunci : Asuhan Kebidanan Komprehensif
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