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MIDWIFERY CARE OF MOTHER “ND” 29 YEARS OLD 

PRIMIGRAVIDA FROM 22 WEEKS 4 DAY PREGNANCY UNTIL 42 

DAYS OF POSTPARTUM 

care held at Health center Menguwi III 

 

ABSTRACT 

 
Continuity Of Care (COC) midwifery is one of the care provided from 

pregnancy, childbirth to postpartum and infant. In providing midwifery care 

during this period, complementary care can also be provided to reduce the use 

of drugs. The purpose of this paper is to determine the results of the application 

of midwifery care to Mrs. "ND" aged 29 years old primigravida and her baby 

who received comprehensive continuity of care midwifery care according to 

standards from 22 weeks 4 days of pregnancy to 42 days of postpartum. The 

methods used in data collection were interview, examination, observation and 

documentation methods. Care was provided from December 2024 to April 2025. 

Development during pregnancy was normal and pregnancy massage and 

prenatal yoga care were provided. During labor, it was normal without 

complications, the baby was born spontaneously and immediately cried and was 

given care according to the 60-step APN standard. During the postpartum 

period up to 42 days, it was normal without complications and given Kegel 

exercise care, oxytocin massage and katuk leaf herbalism to increase breast milk 

production. During the newborn and neonate period, it was normal without 

complications and given baby massage care, BCG immunization and OPV1. 

This care was given as an effort to reduce and detect early complications and 

complications in the process of pregnancy, childbirth, postpartum and infants. 

 

Keywords: Pregnancy, childbirth, postpartum, neonates and infants 
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ASUHAN KEBIDANAN PADA IBU “ND” UMUR 29 TAHUN 

PRIMIGRAVIDA DARI UMUR KEHAMILAN 22 MINGGU 4 

HARI SAMPAI 42 HARI MASA NIFAS 

Asuhan dilaksanakan di Puskesmas Menguwi III 

 

ABSTRAK 

 
Asuhan kebidanan Continuity Of Care (COC) merupakan salah satu asuhan yang 

diberikan mulai masa kehamilan, persalinan hingga masa nifas dan bayi. Dalam 

memberikan asuhan kebidanan pada masa tersebut, dapat juga diberikan asuhan 

komplementer untuk mengurangi penggunaan obat-obatan. Tujuan penulisan ini 

adalah untuk mengetahui hasil penerapan suhan kebidanan pada Ibu “ND” umur 29 

tahun primigravida beserta bayinya yang menerima asuhan kebidanan continuity of 

care sesuai standar secara komprehensif dari kehamilan 22 minggu 4 hari sampai 

dengan 42 hari masa nifas. Metode yang digunakan dalam pengumpulan data 

adalah metode wawancara, pemeriksaan, observasi serta dokumentasi. Asuhan 

diberikan dari bulan Desember 2024 sampai April 2025. Perkembangan selama 

masa kehamilan berjalan normal dan diberikan asuhan pregnancy massage dan 

prenatal yoga. Pada masa persalinan berjalan normal tanpa komplikasi, bayi lahir 

spontan segera menangis dan diberi asuhan sesuai standar APN 60 langkah. Pada 

masa nifas sampai 42 hari berjalan normal tanpa komplikasi dan diberikan asuhan 

senam kegel, pijat oksitosin serta herbalisme daun katuk untuk meningkatkan 

produksi ASI. Pada masa bayi baru lahir dan neonatus berjalan normal tanpa 

komplikasi dan diberi asuhan pijat bayi, imunisasi BCG dan OPV1. Asuhan ini 

diberikan sebagai upaya untuk mengurangi dan mendeteksi secara dini adanya 

penyulit dan komplikasi pada proses kehamilan, persalinan, nifas dan bayi. 

 

 

Kata kunci : Kehamilan, persalinan, nifas, neonatus dan bayi 
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RINGKASAN LAPORAN KASUS 

ASUHAN KEBIDANAN PADA IBU “ND” USIA 29 TAHUN 

PRIMIGRAVIDA DARI USIA KEHAMILAN 22 MINGGU 4 

HARI SAMPAI 42 HARI MASA NIFAS 

 

Asuhan dilaksanakan di Puskesmas Menguwi III 

Oleh : Ignatia Loyola Ara Tato (P071242324143) 

Kehamilan, persalinan, dan masa nifas adalah suatu keadaan yang alami dan 
 

merupakan kodrat seorang perempuan. Peran bidan sebagai salah satu tenaga 

kesehatan yang berperan dalam kesehatan ibu dan anak sangat penting dalam 

melakukan pengawasan, memberi asuhan dan saran yang dperlukan kepada 

wanita selama masa hamil, bersalin, dan masa nifas serta bayi secara 

berkesinambungan serta asuhan komplementer yang fokus pada pencegahan dan 

promotif. 

Angka Kematian Ibu (AKI) merupakan salah satu indikator keberhasilan 

layanan suatu Negara. Upaya untuk menurunkan AKI dilakukan dengan 

menjamin agar setiap ibu mampu mengakses pelayanan kesehatan ibu yang 

berkualitas, seperti pelayanan kesehatan ibu hamil, pertolongan persalinan oleh 

tenaga kesehatan terlatih di fasilitas kesehatan, perawatan pasca persalinan bagi ibu 

dan bayi, perawatan khusus dan rujukan jika terjadi komplikasi dan pelayanan 

keluarga berencana (Kemenkes RI, 2022). 

Penulis memberikan asuhan kebidanan pada ibu “ND” usia 29 tahun 

multigravida yang beralamat di Perum permata anyar. Layanan yang diberikan 

kepada  ibu  meliputi  asuhan  sesuai  standar  secara  berkesinambungan  dan 
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komplementer dari umur kehamilan 22 minggu 4 hari sampai dengan 42 masa 

nifas. Tujuan penulisan ini adalah Untuk mengetahui hasil penerapan asuhan 

kebidanan pada ibu “ND” usia 29 tahun multigravida serta bayinya yang 

menerima asuhan continuity of care dari kehamilan trimester II sampai 42 hari 

masa nifas. Metode yang digunakan dalam pengumpulan data adalah metode 

wawancara, pemeriksaan, observasi serta dokumentasi. 

Asuhan kebidanan Pada masa kehamilannya Ibu “ND” melakukan pemeriksaan 

kehamilannya secara teratur ke tenaga kesehatan. Pada trimester II Ibu “ND” 

melakukan pemeriksaan kehamilan ke Puskesmas sebanyak dua kali, dan pada 

trimester ketiga sebanyak 3 kali. Pemeriksaan ke dokter spesialis kandungan juga 

sudah dilakukan baik pada trimester pertama dan trimester ketiga. Ibu “ND” juga 

melakukan pemeriksaan kehamilan dan laboratorium sebanyak dua kali ke 

Puskesmas Menguwi III. Standar pelayanan minimal sudah didapatkan secara 

berkesinambungan sesuai dengan keluhan dan kebutuhan ibu. Informasi dan 

edukasi selama kehamilan seperti tanda tanda bahaya selama kehamilan, pola 

nutrisi, pola istirahat dan mengurangi keluhan yang dialami juga sudah Adapun 

asuhan komplementer yang diberikan pada kehamilan adalah pregnancy massage 

dan yoga hamil. 

Asuhan kebidanan Persalinan ibu “ND” berlangsung secara normal pada usia 

kehamilan 40 minggu 4 hari spontan presentasi belakang kepala dan tidak ada 

komplikasi baik pada ibu maupun janin. Cara pengalihan rasa nyeri yang 

dilakukan adalah teknik relaksasi nafas dan massage disela-sela kontraksi. Kala II 

berlangsung 10 menit, pada pukul 10.25 WITA dimulai sejak ada tanda gejala kala 
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II, pembukaan serviks 10 cm hingga lahir bayi perempuan segera menangis, gerak 

aktif pada pukul 10.35 WITA. Kala III berlangsung 10 menit, plasenta lahir kesan 

lengkap dan kontraksi uterus baik. Pemantauan kala IV pada ibu dilakukan setiap 

15 menit pada satu jam pertama dan 30 menit pada satu jam kedua dengan hasil 

dalam batas normal. 

Pada masa nifas ibu “ND” melakukan kunjungan sebanyak empat kali sesuai 

dengan anjuran. Asuhan yang diberikan selama masa nifas yaitu saat 12 jam 

postpartum (KF 1), hari ketujuh postpartum (KF 2), hari ke-28 (KF 3) dan hari ke- 

42 (KF 4). Proses involusi uterus, lochea, laktasi dan proses psikologis berlangsung 

normal tanpa komplikasi. Pengeluaran ASI ibu “ND” sempat berkurang pada hari 

ke-7, namun setelah dilakukan pijat oksitosin dan pemberian KIE mengenai 

herbalisme daun katuk yang sudah diterapkan oleh ibu, ASI kembali lancar. Saat 

42 hari masa nifas ibu menggunakan kontrasepsi sunti 3 bulan sesuai kesepatan ibu 

dengan suami. 

Asuhan kebidanan pada bayi ibu “ND” telah sesuai dengan pelayanan neonatal 

esensial, bayi baru lahir telah mendapatkan injeksi vitamin K dan salep mata 

antibiotik pada satu jam pertama, HB-0 pada usia bayi 2 jam serta pemberian 

imunisasi BCG dan polio 1 pada hari ke-28. Bayi ibu “ND” diberikan asuhan 

komplementer sesuai kebutuhan, yaitu pijat bayi. 

Laporan kasus ini Diharapkan dapat digunakan oleh tenaga kesehatan 

untuk meningkatkan pelaksanaan program KIA sehingga dapat mendeteksi secara 

dini masalah-masalah yang dapat terjadi pada ibu dan bayi. 
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