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MIDWIFERY CARE FOR MOTHER "CP" 29 YEARS OLD 

PRIMIGRAVIDA FROM 20 WEEKS 4 DAY OF GESTATION 

TO 42 DAYS POSTPARTUM 

 

 ABSTRACT 

 

 

Pregnancy, childbirth, and the postpartum period are important periods that 

require continuous care to prevent complications. This case study aims to 

evaluate the Continuity of Care (CoC) care for mother "CP", 29 years old, 

primigravida from 21 weeks 4 days of pregnancy to 42 days of postpartum. The 

data collection methods used were interviews, examinations, observations and 

documentation, from October 2024 to March 2025. The pregnancy of mother 

"CP" was physiological and according to the minimum standard of 6 visits, 

namely 12 ANC visits with standardized care 12 T (integrated ANC) and 

complementary care, namely relaxation techniques, Message techniques. The 

mother gave birth vaginally without complications, delivery and BBL care were 

provided according to APN and complementary care of breathing relaxation and 

acupressure. When the postpartum period was cared for according to standards 

KF1 to KF4, the process of uterine involution, lochia discharge, lactation and 

psychology were physiological, complementary care was oxytocin massage. 

Physiological infant growth and development, cared for according to KN1 to KN3 

standards, as well as complementary care, namely infant massage. Midwives are 

expected to provide standardized care comprehensively and continuously based 

on evidence based and local culture and implement safe complementary care for 

mothers and babies. 
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ASUHAN KEBIDANAN PADA IBU “CP” UMUR 29 TAHUN     

   PRIMIGRAVIDA DARI UMUR KEHAMILAN 21 MINGGU  

4 HARI SAMPAI DENGAN 42 HARI MASA NIFAS 

 
           ABSTRAK 

 

 

 

Kehamilan, persalinan, dan masa nifas merupakan periode penting yang 

memerlukan asuhan berkesinambungan untuk mencegah komplikasi. 

Studi kasus ini bertujuan mengevaluasi asuhan Continuity of Care 

(CoC) pada ibu “CP”, 29 tahun, primigravida dari kehamilan 21 minggu 

4 hari sampai 42 hari masa nifas. Metode pengumpulan data yang 

digunakan yaitu wawancara, pemeriksaan, observasi serta dokumentasi, 

mulai Oktober 2024 sampai Maret 2025. Kehamilan ibu “CP” berjalan 

fisiologis dan sesuai standar minimal 6 kali kunjungan yaitu 12 kali 

ANC dengan asuhan terstandar 12 T (ANC terpadu) serta asuhan 

komplementer yaitu teknik relaksasi, tekik Message. Ibu bersalin 

pervaginam tanpa komplikasi, asuhan persalinan dan BBL diberikan 

sesuai APN serta asuhan komplementer relaksasi pernafasan dan 

akupresur. Saat nifas diasuh sesuai standar KF1 sampai KF4, proses 

involusi uterus, pengeluaran lochea, laktasi dan psikologis berlangsung 

fisiologis, asuhan komplementer yaitu pijat oksitosin. Pertumbuhan dan 

perkembangan bayi fisiologis, diasuh sesuai standar KN1 sampai KN3, 

serta asuhan komplementer yaitu pijat bayi. Bidan diharapkan 

memberikan asuhan sesuai standar secara komprehensif dan 

berkesinambungan berdasarkan evidence based dan budaya lokal serta 

menerapkan asuhan komplementer yang aman pada ibu dan bayi. 

 
Kata kunci: continuity of care, komplementer, asuhan standar, komprehensif 

 

 

 

 

 

 

 

 



RINGKASAN LAPORAN KASUS 

ASUHAN KEBIDANAN PADA IBU “CP” UMUR 29 TAHUN 

PRIMIGRAVIDA DARI UMUR KEHAMILAN 21 MINGGU 4 HARI 

SAMPAI DENGAN 42 HARI MASA NIFAS 

OLEH: MARSELINA PUTRI YANINA MANIMOI 

(P07124324168) 

 

Kehamilan, persalinan, dan nifas merupakan periode 

penting dalam siklus reproduksi perempuan yang memerlukan 

perhatian khusus. Kehamilan, persalinan dan masa nifas yang 

fisiologis ini dapat berubah menjadi keadaan yang patologis yang 

dapat meningkatkan mortalitas (Kementerian Kesehatan, 2024). 

Secara umum kasus kematian oleh karena obstetrik sesungguhnya 

masih bisa dicegah, jika melakukan upaya yang sesuai standar. 

Continuity of Care (COC) merupakan model asuhan kebidanan 

yang berkesinambungan, dimana bidan memberikan asuhan yang 

komprehensif, holistik dan terintegrasi dari awal kehamilan sampai 

nifas serta bayi yang dilahirkannya. Asuhan berkelanjutan akan 

mencegah keadaan patologi dari awal kehamilan sampai nifas 

(Ljungholm et al., 2022). 

Studi kasus dilakukan pada ibu “CP” umur 29 tahun, hasil 

pengkajian ibu tidak memiliki faktor risiko apapun sehingga 

mendapat skor Poedji Rochjati 2, sehingga memenuhi syarat untuk 

dilakukan asuhan. Studi kasus ini bertujuan untuk mengetahui hasil 

penerapan asuhan kebidanan pada Ibu “CP” umur 29 tahun 

primigravida beserta bayinya yang menerima asuhan kebidanan 

secara komprehensif dan berkesinambungan dari kehamilan 21 

minggu 4 hari sampai dengan 42 hari masa nifas. Metode yang 

digunakan dalam pengumpulan data adalah metode wawancara, 

pemeriksaan, observasi serta dokumentasi. 

Selama masa kehamilan trimester II dan III, penulis 

memberikan asuhan kebidanan kepada Ibu “CP” sebanyak enam 

kali dari umur kehamilan 21 minggu sampai dengan menjelang 



persalinan. Ibu “CP” selama masa kehamilannya rutin 

mendapatkan pemeriksaan ANC yaitu total sebanyak 8 (delapan) 

kali. Melihat dari riwayat pemeriksaan yang dilakukan oleh Ibu 

“CP”, maka kualitas layanan yang diterima ibu sudah maksimal 

yaitu sampai kunjungan ke-6. Kementerian Kesehatan Republik 

Indonesia (2025) menuliskan bahwa, pelayanan kesehatan ibu 

hamil yang diberikan harus memenuhi jenis pelayanan sesuai 

item standar 

yaitu disebut dengan 12 T. Ibu “CP” selama masa kehamilan telah 

mendapat pelayanan kesehatan tetapi belum sesuai dengan standar 

sesuai dengan item 12 T, tetapi Puskesmas tempat penulis 

melakukan Asuhan ini belum menerapkan T terakhir yaitu 

Skrining Kesehatan Jiwa. Ibu “CP” selama masa kehamilan 

mengalami beberapa keluhan maupun ketidaknyamanan yang 

bersifat fisiologis. Keluhan atau ketidaknyamanan tersebut dapat 

diringankan dengan pemberian Pelayanan Kesehatan Tradisional 

Komplementer dengan massage efflurage dan teknik relaksasi. 

Ibu “CP” bersalin tanggal 14 Februari 2025 di umur 

kehamilan 39 minggu di Puskesmas Moru dengan metode 

Persalinan Spontan Belakang Kepala (P.Spt.B) tanpa penyulit 

maupun komplikasi. Lama waktu kala I tidak melebihi 1 jam. 

Asuhan sayang ibu yang diberikan kepada ibu ‘CP’ yaitu dengan 

membimbing ibu mengatur pola nafas untuk mengurangi rasa 

nyeri. Terapi komplementer yang diterapkan selama masa 

persalinan pada ibu “CP” yaitu akupresur yang dapat memberikan 

ketenangan dan kenyamanan bagi pasien (E. Sari, 2020). 

Persalinan kala II Ibu “CP” berlangsung normal selama 10 menit 

tanpa adanya komplikasi. Persalinan kala III pada Ibu “CP” 

berlangsung normal yaitu selama 10 menit. Bayi dibiarkan tetap 

tengkurap di dada ibu untuk melakukan IMD setidaknya selama 

satu jam. Kala IV persalinan dimulai dengan kelahiran plasenta 

dan berakhir dua jam kemudian (Kemenkes RI, 2021). Persalinan 



kala IV pada Ibu “CP” berlangsung fisiologis dengan laserasi 

grade II. Tindakan penjahitan telah dilakukan sesuai dengan 

persetujuan ibu dengan menggunakan anastesi. 

Asuhan kebidanan selama masa nifas merupakan 

serangkaian kegiatan yang dilakukan sejak enam jam sampai 

dengan 42 hari setelah ibu melahirkan (Kemenkes RI, 2021). Ibu 

“CP” mendapat pelayanan sesuai standar sebanyak empat kali di 

fasilitas kesehatan dan dua kali kunjungan rumah oleh penulis 

dengan hasil normal. Kontrasepsi yang dipilih Ibu “CP” setelah 

berdiskusi dengan suaminya yaitu Suntik 3 Bulan. Waktu dan 

pilihan ibu dan suami untuk menggunakan Suntik 3 Bulan sudah 

tepat yaitu pada 42 hari setelah bersalin. Penulis melibatkan 

suami untuk memberikan asuhan komplementer berupa pijat 

oksitosin yang dapat membantu dalam merangsang  produksi  

ASI  (Setianingrum  and  Wulandari,  2022). Ibu  juga 

dianjurkan untuk mengkonsumsi sayuran hijau dan kacang - 

kacangan untuk merangsang peningkatan produksi ASI . 

Bayi Ibu “CP” lahir segera menangis, gerak aktif, warna 

kulit kemerahan, jenis kelamin Perempuan, berat badan lahir 

3.270 gram. Bayi telah diberikan salep mata oksitetrasiklin 

sebagai bentuk pencegahan infeksi dan injeksi vitamin K pada 

asuhan BBL satu jam pertama. Bayi Ibu “CP” sejak usia 6 jam - 

28 hari telah mendapat pelayanan kesehatan sebanyak dua kali di 

rumah sakit, satu kali di Puskesmas dan satu kali kunjungan 

rumah oleh penulis. Bayi tidak dilakukan skriring SHK pada bayi 

ibu “CP” dikarenakan belum ada kebijakan dari dinas setempat 

untuk melakukan Skrining SHK pada Faskes Tingkat pertama 

yaitu Puskesmas. Penulis telah memberikan asuhan komplementer 

dengan membimbing orang tua bayi untuk melakukan pijat bayi. 

Penulis juga melakukan edukasi perawatan luka pusat yang benar 

tanpa menambahkan bahan seperti Buah kemiri yang dibakar lalu 

dihaluskan dengan cara menguyah lalu di tempel pada luka pusar 



bayi yang sudah terlepas atau menggunakan arang yang melekat 

pada wajan untuk mengurangi infeksi pada pusar bayi.  

Simpulan dari asuhan kebidanan Continuity of Care dan 

komplementer pada kasus ini dapat dijabarkan bahwa 

perkembangan masa kehamilan, persalinan, nifas dan bayi baru 

lahir Ibu “CP” dan janinnya hingga bayi usia 42 hari berlangsung 

secara fisiologis, pemberian asuhan sudah dilakukan sesuai 

dengan standar asuhan dan standar pelayanan kebidanan sesuai 

kewenangan bidan. Penulis menyampaikan beberapa saran yaitu  

ibu dan keluarga diharapkan tetap menerapkan asuhan 

yang telah diberikan oleh petugas kesehatan secara mandiri dan 

berkelanjutan di rumah. Bidan diharapkan mampu memberikan 

asuhan sesuai dengan standar secara komprehensif dan 

berkesinambungan berdasarkan evidence based, menerapkan 

asuhan kebidanan berdasarkan budaya lokal serta menerapkan 

asuhan komplementer yang aman pada ibu dan bayi. Institusi 

Pendidikan diharapkan untuk menyediakan dan memfasilitasi 

lebih banyak lagi sumber kepustakaan yang terbaru sehingga 

kedepannya penulisan laporan dapat dilakukan dengan lebih baik 

lagi. 
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