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ABSTRACT

Maternal Mortality (MMR) and Infant Mortality (IMR) are always important
indicators that illustrate the level of community welfare. Based on the results of SUPAS
in 2015, AKI in Indonesia reached 305 maternal deaths per 100,000 live births. Care
given to suppress MMR should be given care starting from pregnancy until childbirth.
This case report aims to determine the results of midwifery care in the "DS" mother of 30
years of multigravida from 37 weeks' gestation three days until the puerperium and the
baby until the age of 42 days. Care provided through mentoring, direct examination and
home visits. Based on these results, the authors can describe the upbringing provided
until the puerperium and newborns until the age of 42 days took place normally. This
shows the midwifery care provided to the "DS" mother from 37 weeks' 3-week pregnancy
to the end of the puerperium and the baby is normal so that the mother and baby are
healthy. And it will expected to provide comprehensive care early, so it will have a
positive impact on the reduction of MMR and IMR.
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ABSTRAK

Angkan Kematian Ibu (AKI) dan Angka Kematian Bayi (AKB) senantiasa
menjadi indikator penting yang menggambarkan tingkat kesejahteraan masyarakat.
Berdasarkan hasil SUPAS tahun 2015 AKI di Indonesia mencapai 305 kematian ibu per
100.000 kelahiran hidup. Asuhan yang diberikan untuk menekan AKI perlu diberikan
asuhan yang mulai dari kehamilan sampai masa nifas. Laporan kasus ini bertujuan untuk
mengetahui hasil asuhan kebidanan pada ibu “DS” umur 30 tahun multigravida dari umur
kehamilan 37 minggu tiga hari sampai dengan masa nifas dan bayinya sampai umur 42
hari. Asuhan yang diberikan melalui pendampingan, pemeriksaan langsung dan
kunjungan rumah. Berdasarkan hasil tersebut, penulis dapat menggambarkan asuhan
yang diberikan sampai dengan masa nifas dan bayi baru lahir hingga berusia 42 hari
berlangsung secara normal. Hal ini menunjukkan asuhan kebidanan yang diberikan pada
ibu “DS” dari usia kahamilan 37 minggu tiga hari sampai akhir masa nifas beserta
bayinya berlangsung normal sehingga ibu dan bayi sehat. Kedepannya agar penulis
diharapkan dapat memberikan asuhan yang komprehensif secara dini, sehingga akan
berdampak positif terhadap penurunan AKI dan AKB.

Kata kunci: asuhan kebidanan; kehamilan; persalinan; nifas; bayi



RINGKASAN PENULIS
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Oleh : NI KADEK YUNITA ARI ASTARI

Asuhan kebidanan yang diberikan sejak kehamilan hingga masa nifas
adalah salah satu upaya untuk menurunkan Angka Kematian Ibu (AKI) dan
Angka Kematian Bayi (AKB), karena dalam proses ini kemungkinan
mengalami keadaan yang patologi. Bidan sebagai salah satu tenaga kesehatan
yang tepat dalam melakukan pendampingan terhadap perempuan sepanjang
siklus kehidupannya. Bidan melakukan tugasnya sesuai wewenang Yyang
tercantum dalam PERMENKES RI No 28 Tahun 2017 tentang lzin dan
Penyelenggaraan Praktik Bidan. Wewenang bidan dalam memberikan asuhan
kebidanan mengacu pada KEMENKES RI No 938/MENKES/SK/VI11/2007
tentang Standar Asuhan Kebidanan. Bidan diharapkan mampu melakukan
pelayanan antenatal komprehensif yang berkualitas sesuai dengan Standar
Asuhan Kebidanan sehingga dapat menurunkan angka kematian ibu dan bayi.

Studi kasus ini dilakukan pada ibu “DS” hamil kedua umur 30 tahun
yang beralamat di Jalan Nangka Gg Nuri VI No 11 Denpasar Utara, Hari
Pertama Haid Terakhir pada tanggal 28 Juli 2017 dan Taksiran Persalinan pada
tanggal 4 mei 2018.

Hasil dari asuhan kebidanan dilakukan secara sistematis dari data
subjektif dan objektif yang diperoleh melalui dokumentasi, melakukan
wawancara dan pemeriksaan langsung, sehingga dapat ditegakkan analisa serta
dilakukan tindak lanjut sebagai pelaksanaan asuhan. Pada masa kehamilan,
asuhan yang diberikan yaitu mendampingi ibu saat kunjungan antenatal sesuai
dengan jadwal yang telah disepakati. Kehamilan ibu berlangsung fisiologis. Ibu
bersalin pada usia kehamilan 39 minggu 1 hari. Pemantauan yang dilakukan
meliputi kesejahteraan ibu, kesejahteraan janin dan kemajuan persalinan.
Persalinan kala Il ibu berlangsung selama 10 menit, selanjutnya pada kala 11l

dan kala 1V berlangsung fisiologis dan tidak ada masalah pada bayi. Bayi yang



dilahirkan segera menangis, tangis kuat, gerak aktif dan kulit kemerahan dangan
jenis kelamin laki-laki dengan berat badan lahir 3400 gram. Pertumbuhan dan
perkembangan bayi hingga umur 42 hari berlangsung normal. Peningkatan berat
badan bayi telah sesuai dengan grafik peningkatan berat badan pada buku
Kesehatan Ibu dan Anak (KIA).

Perkembangan kondisi ibu “DS” selama nifas berjalan fisiologis proses
involusi, lokia, dan laktasi berjalan normal. Ibu berencana memberikan bayinya
ASI saja sampai bayi berumur enam bulan dan dilanjutkan sampai umur dua
tahun dengan tambahan makanan pendamping ASI. Penulis telah melakukan
kunjungan nifas sebanyak 3 kali untuk mengetahui masalah maupun perubahan
yang terjadi. Perawatan bayi baru lahir (BBL) memasuki usia satu jam dan enam
jam pertama dilakukan di fasilitas kesehatan sesuai dengan manajemen BBL
normal, dilanjutkan dengan program kunjungan sesuai dengan standar yang
diberikan kepada neonatus sedikitnya tiga kali yaitu kunjungan neonatal
pertama (KN 1) dilakukan 6-48 jam, kunjungan neonatal kedua (KN 2)
dilakukan 3-7 hari, dan kunjungan neonatal ketiga (KN 3) dilakukan 8-28 hari
setelah lahir.

Setelah dilakukan penerapan asuhan pada ibu “DS” sejak umur
kehamilan 37 minggu 3 hari sampai dengan masa nifas berkaitan dengan bayi
baru lahir hingga berusia 42 hari, penulis menyimpulkan proses tersebut

berlangsung normal.
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