LAPORAN PRAKTIK KEBIDANAN KOMUNITAS DALAM
KONTEKS CONTINUITY OF CARE (COC)
DAN KOMPLEMENTER

ASUHAN KEBIDANAN PADA IBU “KS” UMUR 24 TAHUN
MULTIGRAVIDA DARI UMUR KEHAMILAN 18
MINGGU SAMPAI 42 HARI MASA NIFAS

Asuhan dilaksanakan di Unit Pelaksana Teknis Daerah
Puskesmas Banjarangkan Il

.' Kemenkes
‘ Poltekkes Denpasar

Oleh :

NI WAYAN NOVI HARDIYANI
NIM. P07124324064

KEMENTERIAN KESEHATAN REPUBLIK INDONESIA
POLTEKKES KEMENKES DENPASAR
JURUSAN KEBIDANAN
PRODI PROFESI
DENPASAR
2025



LAPORAN PRAKTIK KEBIDANAN KOMUNITAS DALAM
KONTEKS CONTINUITY OF CARE (COC)
DAN KOMPLEMENTER

ASUHAN KEBIDANAN PADA IBU “KS” UMUR 24 TAHUN
MULTIGRAVIDA DARI UMUR KEHAMILAN 18
MINGGU SAMPAI 42 HARI MASA NIFAS

Asuhan dilaksanakan di Unit Pelaksana Teknis Daerah
Puskesmas Banjarangkan Il

Diajukan Untuk Memenuhi Salah Satu Syarat Menyelesaikan
Mata Kuliah Praktik Kebidanan Komunitas Dalam Konteks
Continuity Of Care (COC) dan Komplementer
Program Studi Profesi Bidan

Oleh :

NI WAYAN NOVI HARDIYANI
NIM. P07124324064

KEMENTERIAN KESEHATAN REPUBLIK INDONESIA
POLTEKKES KEMENKES DENPASAR
JURUSAN KEBIDANAN
PRODI PROFESI
DENPASAR
2025



LEMBAR PERSETUJUAN
LAPORAN PRAKTIK KEBIDANAN KOMUNITAS DALAM
KONTEKS CONTINUITY OF CARE (COC)
DAN KOMPLEMENTER
ASUHAN KEBIDANAN PADA IBU “KS” UMUR 24 TAHUN

MULTIGRAVIDA DARI UMUR KEHAMILAN 18
MINGGU SAMPAI 42 HARI MASA NIFAS

Asuhan dilaksanakan di Unit Pelaksana Teknis Daerah
Puskesmas Banjarangkan 11

Oleh :

r NF r
NIM. P07124324064

TELAH MENDAPATKAN PERSETUJUAN

Pembimbing Utama:

Gusti Avu Marhaeni, SKM..M.Biomed
NIP. 196512311986032008

MENGETAHUL:

KETUA JURUSAN KEBIDANAN
POLITEKNIK KESEHATAN KEMENKES DENPASAR

i, SS
NIP. 1964211989032001

Dipindai dengan CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

LEMBAR PENGESAHAN

LAPORAN PRAKTIK KEBIDANAN KOMUNITAS DALAM
KONTEKS CONTINUITY OF CARE (COC)
DAN KOMPLEMENTER

ASUHAN KEBIDANAN PADA IBU “KS” UMUR 24 TAHUN

MULTIGRAVIDA DARI UMI'R KEHAMILAN 18
MINGGU SAMPAIL 42 HARI MASA NIFAS

Asuban dilaksanakan di l/nit Pelaksana Teknis Daerah
Puskesmas Banjarangkan II
Oleh :
NI WAYAN NOVI HARDIYANI
NIM. PO7124324064
TELAH DIUJI DIHADAPAN PENGUJI
PADA HARI : SENIN

TANGGAL : 19 MEI 2025

TIM PENGLUJI : o
1. NIMADE DWI MAHAYATL SST _ MKEB  (Ketus) oo /{7/_
2. GUSTIAYU MARHAENISKM M BIOMED (Anggota) “__i '_' EQ <

KETUA JURUSAN KEBIDANAN
POLITEKNIK KESEHATAN KEMENKES DENPASAR

-v.; l;.“'}'J‘;..‘_L oyani, SST M Biomed
U NIP-1964211989032001

Dipindai dengan CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

MIDWIFERY CARE OF MRS. “KS” 24 YEARS OLD
MULTIRAVIDA FROM 18 WEEKS OF PREGNANCY UNTIL 42
DAYS POSTPARTUM PERIOD

Case Study Held in the work area of the regional technical implementation unit of
Banjarangkan 11 Community Health Center

ABSTRACT

Based on the 2020 Inter-Census Population Survey, MMR in Indonesia reached
189/100,000 KH, while IMR in Indonesia was recorded at 16.85/1,000 KH, this
shows that the 2030 SDGs target has not been achieved, namely the MMR target is
less than 70/100,000 KH. Comprehensive midwifery care according to standards
from pregnancy to the postpartum period is one effort to reduce MMR and IMR.
The aim of this case study is to determine the results of the implementation of care
provided to "KS™ mothers from the second trimester of pregnancy to 42 days of the
postpartum period according to standards. The method for determining cases is
through interviews, examination, observation and documentation. Care was
provided from September 2024 to April 2025. The pregnancy, postpartum period
was normal and vaginal delivery was without complications. The baby was born
spontaneously, cried immediately, and had a normal birth weight. The
complementary care that mothers and babies receive is prenatal yoga, cat cow
pose, brain booster, effleurage massage, SPEOS method and baby massage. The
results of the application of midwifery care for pregnancy, childbirth, baby
development from birth to the postpartum period of 42 days are physiological in
accordance with standards. Midwives must always provide midwifery care
according to standards because it is very important to monitor and detect
complications and complications in the pregnancy, birth, postpartum and baby
processes.

Keywords: Pregnancy, Childbirth, Newborn, Postpartum, Baby, Continuity
Midwifery Care, Complementary Midwifery Care



ASUHAN KEBIDANAN PADA IBU “KS” UMUR 24 TAHUN
MULTIGRAVIDA DARI UMUR KEHAMILAN 18 MINGGU
SAMPAI 42 HARI MASA NIFAS DI UPTD PUSKESMAS
BANJARANGKAN II

Studi Kasus Dilaksanakan di UPTD
Puskesmas Banjarangkan |1

ABSTRAK

Berdasarkan survei Penduduk Antar Sensus tahun 2020, AKI di Indonesia
mencapai 189/100.000 KH, sedangkan AKB di Indonesia tercatat 16,85/1.000
KH, ini menunjukkan target SDGs tahun 2030 belum tercapai yaitu target AKI
kurang dari 70/100.000 KH. Asuhan kebidanan komprehensif sesuai standar dari
kehamilan sampai masa nifas adalah salah satu upaya untuk menurunkan AKI
dan AKB. Tujuan studi kasus ini untuk mengetahui hasil penerapan asuhan yang
diberikan pada ibu “KS” dari kehamilan trimester II sampai 42 hari masa nifas
sesuai standar. Metode penentuan kasus yaitu melalui wawancara, pemeriksaan,
observasi dan dokumentasi. Asuhan diberikan dari bulan September 2024 sampai
April 2025. Masa kehamilan, nifas berlangsung normal dan persalinan
pervaginam tanpa komplikasi. Bayi lahir spontan, segera menangis, dan berat
badan lahir normal. Asuhan komplementer yang didapat ibu dan bayi yaitu yoga
prenatal, cat cow pose, brain booster, massage effleurage, metode SPEOS dan
pijat bayi. Hasil penerapan asuhan kebidanan kehamilan, persalinan,
perkembangan bayi sejak baru lahir sampai masa nifas 42 hari berlangsung
fisiologis sesuai dengan standar. Bidan harus selalu memberikan asuhan
kebidanan sesuai standar karena sangat penting untuk memantau dan mendeteksi
penyulit dan komplikasi pada proses kehamilan, persalinan, nifas dan bayi.

Kata kunci: Kehamilan, Persalinan, Bayi Baru Lahir, Nifas, Asuhan Kebidanan
Komplementer
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Dua indikator penting yang menggambarkan tingkat kesejahteraan
masyarakat dan pemanfaatan pelayanan kesehatan berkualitas adalah Angka
Kematian Ibu (AKI) dan Angka Kematian Bayi (AKB). Jumlah AKI secara global
masih sangat tinggi. Angka Kematian Ibu di Provinsi Bali tahun 2021 sebesar
189,65 per 100.000 kelahiran hidup, jika dibandingkan dengan tahun 2020 sebesar
83,8 per 100.000 kelahiran hidup, terjadi peningkatan yang cukup besar. Angka
Kematian Bayi (AKB) di Provinsi Bali pada tahun 2020 sebesar 5 per 1000
kelahiran hidup meningkat di tahun 2021 yaitu 5,8 per 1000 kelahiran hidup.

Banyak upaya yang dilakukan untuk mencegah kematian ibu dan kematian
bayi. Namun demikian, jumlah kasus kematian ibu masih sulit untuk diturunkan.
Hal ini dilihat dari terbatasnya akses masyarakat terhadap fasyankes yang
berkualitas, terutama penduduk miskin di daerah tertinggal/terpencil, masih
terdapatnya keterlambatan dalam penanganan kasus, dan adanya hambatan social
budaya dalam pemanfaatan layanan kesehatan sehingga hal tersebut dapat
meningkatkan angka kematian ibu dan bayi.

Angka Kematian Ibu dan Angka Kematian Bayi berkaitan erat dengan masa
kehamilan, persalinan, nifas, bayi baru lahir, dan bayi. Periode ini memerlukan
perhatian khusus, karena akan menentukan kualitas kehidupan selanjutnya,
khususnya bagi bayi yang dikandungnya sehingga asuhan yang komprehensif dan
berkesinambungan sangat diperlukan pada masa ini. Hal tersebut sesuai dengan
tugas dan wewenang seorang bidan dalam memberikan asuhan yang

berkesinambungan kepada perempuan sepanjang siklus kehidupannya.

Vii



Asuhan berkesinambungan dilakukan untuk memberikan pelayanan yang
sama terhadap perempuan di semua kategori. Perempuan yang menerima pelayanan
secara Continuity Of Care secara women center care meliputi dukungan, partisipasi
dalam pengambilan keputusan, pada saat akan melahirkan, informasi dan
menghargai perempuan. Tujuan penulisan ini adalah untuk mengetahui hasil
penerapan Asuhan Kebidanan pada ibu ‘KS’ umur 24 tahun multigravida beserta
anaknya yang menerima asuhan kebidanan sesuai standar secara komprehensif
dan berkesinambungan dari kehamilan trimester 11 sampai dengan 42 hari masa
nifas. Metode yang digunakan dalam pengumpulan data adalah metode
wawancara, pemeriksaan, observasi serta dokumentasi.

Asuhan kehamilan pada ibu “KS” dimulai dari usia kehamilan 18 minggu.
Selama kehamilan, ibu “KS” sudah rutin melakukan pemeriksaan. Pada
pemeriksaan kehamilan awal, pelayanan yang didapatkan ibu sudah sesuai dengan
standar pelayanan minimal yaitu memenuhi kriteria 12T. Selama kehamilan,
peningkatan berat badan ibu sesuai dengan rekomendasi peningkatan berat badan
ibu hamil dengan IMT normal yaitu 11,5-16 kg. Ibu mengalamipeningkatan berat
badan sebesar 12 kg. Selama hamil status gizi ibu normal, ibu tidak pernah
mengalami anemia dan IMT (Indeks Masa Tubuh) ibu sebelum hamil normal.
Selama kehamilan ibu sudah melakukan pemeriksaan laboratorium lengkap di
UTPD Puskesmas Banjarangkan Il. Pada saat hamil asuhan komplementer yang
didapat adalah brain booster, cat cow pose dan yoga prenatal.

Asuhan kebidanan persalinan pada ibu “KS” berjalan dengan normal. Kala
| berlangsung selama 6 jam yang dihitung dari awal kontraksi sampai tanda-tanda
gejala kala II. Kala II ibu “KS” berlangsung selama 15 menit tanpa komplikasi.
Bayi lahir pukul 10.45 wita menangis kuat, gerak aktif, kulit kemerahan dan jenis
kelamin laki-laki. Kala 111 ibu berlangsung selama 5 menit dan tidak ada
komplikasi. Plasenta lahir pukul 10.50 wita kesan lengkap. Pemantauan kala 1V
pada ibu “KS” dilakukan setiap 15 menit pada satu jam pertama dan 30 menit pada
jam kedua dengan hasil dalam batas normal. Pada saat bersalin asuhan
komplementer yang didapat adalah massage effleurage dan massage

counterpressure.
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Asuhan kebidanan yang diberikan pada ibu “KS” selama masa nifas sudah
sesuai dengan standar. Pelayanan masa nifas telah dilakukan kunjungan pada KF 1,
KF 2, KF 3 dan KF 4. Proses involusi, lochea, laktasi serta perubahan psikologis
sampai 42 hari dalam batas normal. Ibu memutuskan menggunakan metode KB
IUD. Asuhan komplementer yang didapat saat nifas adalah metode SPEOS untuk
memperlancar ASI.

Asuhan kebidanan yang diberikan pada bayi ibu “KS” sesuai dengan
pelayanan neonatal esensial. Dimana bayi baru lahir telah dilakukan IMD, dan
mendapatkan vitamin K dan salep mata pada satu jam pertama, HB-0 pada 2 jam
setelah lahir dan bayi juga sudah dilakukan pemeriksaan skrining hipotiroid dan
skrining Penyakit Jantung Bawaan sebelum pulang. Pertumbuhan dan
perkembangan bayi berjalan secara fisiologis. Bayi diberikan ASI dan berencana
dilakukan secara eksklusif. Asuhan komplementer yang bayi adalah pijat bayi.

Hasil penerapan asuhan kebidanan pada ibu “KS” beserta bayinya pada
masa kehamilan, persalinan, nifas, dan bayi baru lahir hingga masa neonatus yang
dimulai pada umur kehamilan 18 minggu sampai 42 hari masa nifas beserta
bayinya berlangsung secara fisiologis dan telah sesuai dengan standar. Laporan
kasus ini diharapkan dapat memberikan asuhan sesuai standar secara
komprehensif dan berkesinambungan berdasarkan evidence based serta
menerapkan asuhan kebidanan berdasarkan budaya lokal. Bidan diharapkan dapat
meningkatkan upaya deteksi dini terhadap ibu hamil, bersalin, nifas dan bayi baru

lahir sehingga bisa memberikan pelayanan yang optimal.
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