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MIDWIFERY CARE OF MRS. “WS” 20 YEARS OLD MULTIGRAVIDA 

FROM 19 WEEKS 5 DAYS PREGNANCY  

TO 42 DAYS POSTPARTUM 

 

Case Study Conducted in the Working Area of the Abiansemal I 

 Public Health Center in 2025 

ABSTRACT 

Continuity of Care (COC) during pregnancy, labor, postpartum, neonatal, and 

infant periods is one of the government’s efforts to reduce maternal and infant 

mortality rates. This case report aims to present the outcomes of midwifery care 

based on the COC approach provided to Mrs. “WS” 20 years old multigravida and 

her baby, from 19 weeks and 5 days of gestation until 42 days postpartum. Data 

collection methods included interviews, physical examinations, observations, and 

documentation. Antenatal care followed the 12T quality standard, >6 times 

antenatal care, and incorporated complementary practices, which becomes 

pathological because of anemia in the third trimester. The labor process lasted 9 

hours in the first stage, 14 minutes in the second stage, and 6 minutes in the third 

stage, a normal fourth stage dan newborn with complementary interventions. 

During the postpartum period on KF1 until KF4 the uterine involution, lochia 

discharge, lactation, and psychological adaptation proceeded normally, supported 

by complementary interventions. Neonatal care up to 42 days of age has been 

carried out according to KN1 to KN3 standards and the application of 

complementary baby massage so that it takes place physiologically. It is 

recommended to implement COC for all pregnant women, incorporating culturally 

appropriate complementary practices. 

Keywords: complementary, pregnancy, labor, postpartum, neonate 
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ABSTRAK 

 

Continuity of Care (COC) merupakan salah satu upaya yang dilakukan Pemerintah 

untuk menurunkan Angka Kematian Ibu dan Bayi. Penulisan laporan kasus ini 

bertujuan untuk mengetahui hasil penerapan asuhan kebidanan COC pada ibu 

“WS” umur 20 tahun multigravida beserta anaknya dari kehamilan umur kehamilan 

19 minggu 5 hari sampai dengan 42 hari masa nifas. Pengumpulan data dilakukan 

melalui wawancara, pemeriksaan, observasi, dan dokumentasi. Asuhan kehamilan 

berlangsung patologis, ditemukan anemia ringan pada trimester III. Asuhan sesuai 

standar kualitas 12T, standar kuantitas >6 kali kunjungan, serta penerapan 

komplementer yoga hamil, senam kegel, birth ball, pijat perineum dan pijat 

endorphin. Asuhan persalinan kala I berlangsung 9 jam, kala II 14 menit, kala III 6 

menit, kala IV dan bayi baru lahir berlangsung fisiologis dengan penerapan 

komplementer relaksasi napas dalam, birth ball, dan massage punggung bawah. 

Pada masa nifas proses involusi, lochea, laktasi, dan adaptasi psikologis 

berlangsung fisiologis pada kunjungan nifas KF1 sampai KF4 dengan penerapan 

komplementer pijat oksitosin, senam kegel dan jamu daun katuk. Asuhan neonatus 

hingga bayi umur 42 hari sudah dilakukan sesuai standar KN1 sampai KN3 dan 

penerapan komplementer pijat bayi sehingga berlangsung fisiologis.  Saran untuk 

menerapkan COC pada semua ibu hamil dengan penerapan komplementer sesuai 

dengan budaya lokal.  

 

Kata kunci: komplementer, kehamilan, persalinan, nifas, neonatus 
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Oleh: Ni Putu Trismayanti (NIM. P07124324044) 

 

Angka Kematian Ibu (AKI) dan Angka Kematian Bayi (AKB) merupakan 

indikator penting yang menunjukan derajat kesehatan suatu negara. AKI di 

Indonesia pada tahun 2020 adalah sebesar 189 per 100.000 kelahiran hidup, masih 

jauh dari target Sustainable Development Goals (SDGs) 70 per 100.000 kelahiran 

hidup pada tahun 2030. Pemerintah telah melakukan upaya untuk mempercepat 

penurunan AKI antara lain dengan cara menjamin agar setiap ibu mampu 

mengakses pelayanan kesehatan yang berkualitas, yang terangkum dalam asuhan 

berkelanjutan dan terintegrasi sepanjang siklus hidup perempuan atau Continuity of 

Care (COC). Asuhan berkesinambungan diharapkan dapat mendeteksi adanya 

faktor resiko, serta pencegahan dan penanganan komplikasi. 

Penulis memberikan asuhan kepada Ibu “WS” yang merupakan ibu hamil 

dalam keadaan fisiologis dengan skor Poedji Rochjati 2. Masalah yang ditemukan 

di awal pengkajian yaitu pengetahuan ibu kurang mengenai tanda bahaya 

kehamilan di trimester kedua, dan ibu juga belum membuat perencanaan 

persalinannya. Ibu “WS” berumur 20 tahun multigravida beralamat tinggal di 

Banjar Keraman, Abiansemal Dangin Yeh Cani, Kecamatan Abiansemal, 

Kabupaten Badung. Penulisan laporan kasus ini bertujuan untuk mengetahui hasil 

penerapan asuhan kebidanan pada ibu “WS” beserta anaknya yang menerima 

asuhan kebidanan secara komprehensif dan berkesinambungan dari usia kehamilan 

19 minggu 5 hari sampai dengan 42 hari masa nifas. Metode pengumpulan data 

melalui wawancara, pemeriksaan, observasi dan dokumentasi. 
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Asuhan kebidanan continuity of care diberikan kepada Ibu “WS” selama 

masa kehamilan sudah sesuai dengan kebutuhan ibu. Ibu “WS” sudah mendapatkan 

pelayanan antenatal di fasilitas kesehatan sebanyak 14 kali selama kehamilannya, 

termasuk pemerikasan ultrasonography (USG) sebanyak 3 kali. Hal ini sesuai 

dengan standar kuantitas pelayanan antenatal yaitu minimal 6 kali selama 

kehamilan dan sudah sesuai dengan standar kualitas pelayanan minimal 12T. 

Selama kehamilan tidak ditemukan tanda dan gejala yang mengarah pada gangguan 

kejiwaan.  Peningkatan berat badan ibu selama hamil sebesar 14,5 kg sudah sesuai 

dengan rekomendasi peningkatan berat badan ibu hamil dengan Indeks Massa 

Tubuh (IMT) normal yaitu 11,5-16 kg. Pemeriksaan laboratorium dilakukan 2 kali 

dan hasil pemeriksaan hemoglobin pada umur kehamilan 34 minggu menunjukan 

ibu mengalami anemia ringan dengan kadar hemoglobin 10,5 g/dL. Kolaborasi dan 

edukasi untuk meningkatan asupan nutrisi kaya zat besi dan meningkatkan dosis 

suplementasi besi dilakukan untuk mengatasi masalah tersebut. Asuhan 

komplementer yang penulis berikan selama hamil, antara lain yoga hamil, senam 

kegel, latihan dengan birthing ball, pijat perineum dan pijat endorphin.  

Asuhan persalinan ibu “WS” beserta bayi baru lahir berlangsung secara 

fisiologis di Puskesmas Abiansemal I tanggal 7 Pebruari 2025 saat umur kehamilan 

40 minggu 3 hari. Kala I berlangsung selama 9 jam dari fase laten dengan dilatasi 

servik 2 cm. Kala II selama 14 menit bayi lahir segera menangis dan gerak aktif 

pukul 16.14 wita. Pada kala III plasenta lahir pukul 16.20 wita, namun ditemukan 

kotiledon yang tidak lengkap pada pemeriksaan kelengkapan plasenta. 

Penatalaksanaan yang dilakukan adalah dengan melakukan tindakan digitalisasi. 

Kala IV berlangsung normal. Ibu “WS” melahirkan bayi berjenis kelamin 

perempuan menangis kuat, gerak aktif. Berat lahir bayi 3600 gram dan panjang 

badan 50 cm, lingkar kepala 35 cm dan lingkar dada 34 cm. 

Asuhan yang diberikan sudah sesuai dengan Asuhan Persalinan Normal (APN), ibu 

telah diberikan asuhan sayang ibu dengan melibatkan peran suami sebagai 

pendamping. Penerapan komplementer dalam asuhan persalinan yaitu, penggunaan 

birthing ball, teknik relaksasi napas dalam, dan massage punggung bawah.  

Asuhan kebidanan masa nifas penulis telah melakukan kunjungan pada KF 

1, KF 2, KF 3 dan KF 4. Proses involusi, lochea, laktasi dan psikologis sampai 42 
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hari masa nifas dalam batas normal. Ibu memberikan ASI eksklusif secara on 

demand. Pendampingan saat memberikan ASI di dampingi oleh suami dan 

kehadiran bayi diterima dengan baik oleh keluarga. Ibu dan suami sepakat saat 

hamil menggunakan kontrasepsi IUD dan telah dipasangkan saat masa nifas hari 

ke-42. Asuhan komplementer yang diberikan selama masa nifas adalah senam 

kegel, melakukan pijat oksitosin, dan pemberian ramuan jamu daun katuk. 

Asuhan kebidanan neonatus pada bayi ibu “WS” sesuai dengan pelayanan 

neonatal esensial dan telah berjalan fisiologis, dimana bayi baru lahir telah 

dilakukan, delayed cord clamping, IMD, pemberian salep mata, vitamin K 1 mg 

dan imunisasi Hb 0 pada 2 jam setelah bayi lahir, dilakukan pemeriksaan Skrining 

Hipotiroid Kongenital dan skrining Penyakit Jantung Bawaan Kritis pada bayi saat 

umur 40 jam, serta dilakukan pemberian imunisasi BCG dan Polio 1 saat umur bayi 

28 hari. Pelayanan asuhan kebidanan pada neonatus telah dilakukan kunjungan 

pada KN 1, KN 2, dan KN 3. Pertumbuhan normal, terjadi kenaikan berat badan 

sebanyak 1600 gram dari berat badan lahir. Perkembangan bayi berlangsung secara 

fisiologis. Tidak terjadi sibling rivalry dimana sibling sangat senang dengan 

kehadiran bayi dan membantu menjaga adiknya. Asuhan komplementer yang 

diberikan yaitu pijat bayi dengan menggunakan virgin coconut oil. 

Simpulan dari asuhan kebidanan COC yang diberikan kepada ibu “WS” 

umur 20 tahun multigravida dari umur kehamilan 19 minggu 5 hari sampai 42 hari 

postpartum berlangsung patologis pada masa kehamilan dimana ibu diketahui 

mengalami anemia dalam kehamilan pada usia kehamilan 34 minggu. Masa 

persalinan, nifas, neonatus hingga bayi umur 42 hari berlangsung fisiologis. Asuhan 

COC diharapkan dapat meningkatkan pengetahuan dan pengalaman petugas 

kesehatan, ibu dan keluarga terkait asuhan kehamilan, persalinan, nifas dan bayi. 

Pada penulis selanjutnya diharapkan dapat melakukan pengkajian data lebih dalam 

dan akurat, sehingga mendeteksi dini komplikasi serta mengembangkan 

pengetahuan dan keterampilan terkait asuhan kebidanan komplementer dalam 

memberikan asuhan kebidanan kehamilan, persalinan, nifas, neonatus dan bayi 

secara komprehensif dan berkesinambungan. 
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