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MIDWIFERY CARE OF MRS. "SM" 30 YEARS OLD
MULTIGRAVIDAFROM32ZWEEKSOFPREGNANCYUNTIL 42
DAYS POST PARTUM

Care was carried out at the Independent Practice of Midwife Ni Nengah Sukartini, Work
Area of UPTD Puskesmas IV South Denpasar in 2025

ABSTRACT

Comprehensive midwifery care is midwifery care for mothers and babies that is carried out
continuowusly from pregnancy. childbirth. newborns. and posipartum. The purpose of writing
this case report is to provide midwifery care according to service standards and monitor the
results of the implementation of care provided 1o mother "SM™ aged 30 years multigravida
from 32 weeks of pregnancy o 42 days of postpartum. The methods used are interviews,
examinations, observations and documentation results from the Maternal and Child Health
Book (KiA). Midwifery care was provided from February to May 2025. Midwifery care
during the pregnancy of mother "5SM” ook place according to siandards with examinations
that were in accordance with antenatal visits and examination service standards. The labor
process took place at 39 weeks and 3 days of pregnancy and 1ook place physiologically. The
baby was born spontaneously, cried loudly. had reddish skin according 1o 60 APN steps.
Midwifery care during the posipartum period of mother “SM” was in accordance with the
service standards carried out, namely KF 1-4 and took place physiologically. Midwifery
care for the baby of mother "SM” is in accordance with the service standards, namely KN
1-3. up 1o 42 days in a healthy condition and breastfeeding strongly. After 42 days of
poasipartum, mother "SM" used an Intrauterine Contraceptive Device (IUD). It can be
concluded that from the pregnancy. chiidbirth. posipartum, and newborn babies took place
phyvsiclogically which was in accordance with midwifery care standards

Keywords: Midwifery care for pregnancy, childbirth, babies, and postpartum.




ASUHAN KEBIDANAN PADA NY."SM" UMUR 30 TAHUN
MULTIGRAVIDA DARI USIA KEHAMILAN 32 MINGGU
SAMPAI 42 HARI MASA NIFAS

Asuhan dilaksanakan di Prakuk Mandin Bidan Ni Nengah Sukarini, Wilayah
Kena UPTD Puskesmas IV Denpasar Sclatan Tahun 2025

ABSTRAK

Asuhan kebidanan komprehensil adalah asuhan kebadanan pada ibu dan bayr yang
dilakukan secara berkesinambungan dan masa kehamilan, persalinan. bay haru lahir,
dan masa nifas. Tujuan penulisan laporan kasus i untuk membernikan asuhan
kebidanan sesuai standar pelayanan dan memantau hasil penerapan dan asuhan yang
diberikan pada ibu "SM®™ umur 30 1ahun mulugravida dan usia kehamilan 32 minggu
sampai 42 hari masa nifas. Metode yang digunakan adalah wawancara, pemenksa,
observasi dan hasil dokumentasi dan Buku Keschatan Ibu dan Anak (KIA). Asuhan
kebidanan diberikan dan bulan Februan hingga bulan Mei 2025, Asuhan kebidanan
pada masa kehamilan ibu "SM™ berlangsung sesua standar dengan pemenksaan yang
telah sesual dengan kunjungan antenatal dan standar pelayanan pemenksaan. Proses
persalinan berlangsung saat usia kehamulan 39 munggu 3 han berlangsung secara
fisiologis. Bayi lahur spontan, tangis kuat, gerak akuf, sesuai dengan 60 langkah
APN. Asuhan kebidanan pada masa nifas ibu "SM” sudah sesuai standar pelayanan
yang dilakukan yaitu KF |1-4 dan berlangsung secara fisiologis. Asuhan kebidanan
pada bayi ibu “SM" sudah sesuai dengan standar pelayanan yaitu KN 1-3 hingga 42
han dalam keadaan schat dan menyusu dengan kuat. Setelah 42 han masa nifas ibu
“SM" menggunakan alat Kontrasepsi Dalam Rahim (AKDR). Dapat disimpulkan
bahwa dan masa kchamilan, persalinan, mfas, dan bayi baru lahir berlangsung secara
fsiologis yang sudah sesum dengan standar asuhan kebidanan.

Kata kunci: Asuhan kebidanan, kehamilan, persalinan, bayy, dan nifas.




RINGKASAN PENULISAN

ASUHAN KEBIDANAN PADA NY."SM" UMUR 30 TAHUN
MULTIGRAVIDA DARI USIA KEHAMILAN 32 MINGGU
SAMPAI 42 HARI MASA NIFAS

Asuhan di laksanakan di Wilayah Kerja Praktik Mandiri Bidan
Ni Nengah Sukartini

Oleh: Atn Mersa Loe (PO7124122003)

Asuhan kebidanan pada kehamilan, persalinan, nifas dan neonatus
merupakan faktor penting yang mempengaruhi Angka Kematian lbu (AKI) dan Anga
Kematian Bayi (AKB). Salah satu upaya percepatan penurunan AKl dan AKB adalah
melaksanakan asuhan secara berkelanjutan atau Continuity of Care. Continuity of
Care adalah pelayanan yang dicapai ketika terjalin hubungan yang terus menerus
antara seorang ibu dan bidan.

Penulis sebagai mahasiswa kebidanan ielah membenkan asuhan kebidanan
pada Ny. "SM" umur 30 tahun multigravida dan usia kehamilan 32 minggn sampai
42 hari masa nifas. Laporan kasus ini bertujuan untuk mengetahui hasil penerapan
asuhan kebidanan pada ibu hamil dan inmester 111, persalinan, masa nifas, dan bayi
baru lahir. Metode pengumpulan data yang digunakan adalah wawancara,
pemeriksaan, observasi dan dokumentasi. Asuhan diberikan dan bulan Februan
sampai bulan Mei 2025, Pada saat diberikan asuhan, kehamilan Ny "SM"
berlangsung secara fistologis. Selama kehamilan tnmester I, Ny."SM" melakukan
pemeriksaan sebanyak uiga kali di dokier SpOG, 2 kali Puskesmas |V Denpasar
Selatan dan 4 kali di Praktik Mandin Bidan.

Proses persalinan ibu dimulai saat umur kehamilan 39 minggu 3 hari di
Praktik Mandiri Bidan. Asuhan persalinan dilakukan dan kala | persalinan sampai
dengan kala IV persalinan tanpa terjadinya penyulit maupun komplikasi. Bayi lahir
pukul 05.23 WITA segera menangis, gerak akuf dan warna kulit kemerahan. Setelah
bayi lahir dilakukan inisiasi menyusu dini (IMD) untuk mendapatkan kontak kulit
dengan ibunya segera setelah lahir selama paling sedikit sat jam.

Bayi dibiarkan untuk melakukan IMD dan ibu dapat mengenali bahwa
bayinya siap untuk menyusu. IMD tetap dilakukan tanpa memandang jenis
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persalinan. Pemantauan dan perawatan selama dua jam persalinan telah dilakukan di
ruang bersalin.

Kunjungan nifas yang diberikan sudah sesuai dengan standar yaitu dilakukan
minimal empat kali. Asuhan kebidanan pada masa mifas dua jam persalinan di
lakukan di ruang nifas. Pada masa nifas enam jam persalinan sampai
42 han masa nifas dilakukan pemantavan tnas nifas, selama dilakukan pemantauan
tidak ditemukan tanda bahaya pada ibu. Untuk proses imvolusi uterus, pengeluaran
lochea, dan laktas) dapat berlangsung secara normal sampai 42 han masa nifas.
Asuhan komplementer yang dibenkan kepada 1bu saal masa nifas adalah pijat
oksitosin yang bermanfaat untuk memngkatkan produks: ASL Ibu berencana
memberikan ASI eksklusif dan telah menggunakan kontrasepsi IUD pasca salin
Pemilihan kontrasepsi dilakukan berdasarkan diskusi yang dilakukan stu dengan
suaminya sctelah dibenkan konseling dan sebelum menjelang persalinan.

Perkembangan kondisi bayi Ny. "SM" dari baru lahir sampai bayi berusia 42
han berjalan secara fisiologis. Bayr baru lahir segera menangis, gerak akuf, wam
kulit kemerahan dengan berat badan lahir 3320 gram. Selama dilak pemantauan, total
pemingkatan berat badan bayr sampa 42 han yaitu 880 gram Bayr dibenkan ASI
cksklusil selama 42 han dan akan berlanjut selama enam bulan secara on demand.
Asuhan komplementer penulis benkan yaitlu membimbing dan mengajarkan ibu
untuk melakukan pijat bayi. Imunisasi yang telah di dapatkan bayi Ny "SM” adalah
Hepatitis B, BCG dan Polio |

Simpulan dart laporan tugas akhir im adalah bahwa masa kehamilan Ny "SM”
berlangsung secara fisiwlogis, dan proses persalinannya berlangsung secara
fisiologis. Perkembangan masa nifas dan bayi baru lahir sampai 42 han berlangsung
secara fisiologis, ibu dan bayi dalam keadaan schat dan bay) diberikan AS| eksklusif,
Asuhan kebidanan yang diberikan kepada ibu dan bayi sejak masa kehamilan sampai
masa nifas dan bayi berusia 42 han sudah sesuai dengan standar pelayanan
kebidanan.

Hasil penulisan laporan tugas akhir ini diharapkan dapat membenkan
manfaat bagi temaga keschatan dalam membenkan asuban kebidanan schingga
tercapai pelayanan yang bermutu atau sesuai dengan standar pelayanan kebidanan.
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KATA PENGANTAR

Puji syukur penulis panjatkan kehadapan Tuhan Yang Maha Esa, karena
berkat Rahmatnya penulis dapat menyelesatkan Laporan Tugas Akhir dengan judul
“Asuhan Kcbidanan pada Ibu “SM™ umur 30 wtahun Multigravida dani umur
kehamilan 32 Minggu sampai 42 han masa nifas™ tepat pada wakwunya. Laporan
Tugas Akhir ini disusun untuk memenuhi salah satu persyaratan menyelesaikan
Pendidikan Program Studi Diploma Ill Jurusan Kebidanan Politeknik Kesehatan
Denpasar.

Dalam prosesnya, penulis mendapatkan banyak dukungan bimbingan serta
bantuan dari berbagai pihak selama LaporanTugas Akhir. Oleh sebab itu melalui
kesempatan ini, penulis mengucapkan tenmakasih kepada yang terhormat

l. Dr. Sn Rahayu S Tr Kep Ners M Kes, selaku Direktur Politeknik Kesehatan
Denpasar.

2. NiKetut Somoyam SST_M Biomed, selaku ketua jurusan Kebidanan Politeknik
Keschatan Denpasar dan sekaligus dosen pembimbing utama

3. NiWayan Suamin 5 ST M Kes, selaku kemua program studi Diploma I jurusan
kebianan Politeknik Keschatan Denpasar

4. Ni Wayan Amini SST M Keb, sclaku pembimbing pendamping vang telah
banyak meluangkan waktu membernikan bimbingan.

5. Ibu “SM" beserta keluarga sclaku responden dalam laporan tugas akhir yang
telah membenikan izin dan bersedia berparusipas:.

6. Orang tua, keluarga dan teman teman yang selalu membenikan motivasi, doa dan

dukungan.




7. Semua pthak yang udak dapat penulis sebutkan satu persatu, yang telah
membantu dalam proses penyusunan laporan tugas akhir ini.

8. Mengingatkan pengetahuan penulis yang masih terbatas, sudah tentu terdapat
banyak kekurangan dalam penyusunan laporan tugas akhir ini.

Oleh karena itu, penulis mengharapkan knuk dan saran dan pembaca, dosen
pembimbing, serta semua pihak demi kesempurnaan laporan tugas akhir im. Penulis
mohon maal apabila terdapat kesalahan kata atau kalimat dalam laporan tugas akhir
i, semoga laporan im dapat membenkan manfaat bag) pembaca, akhir kata, penulis

ucapkan tenma kasih.

Denpasar, 28 Mei 2025

Penulis




DAFTAR ISI

LEMBAR PERSETUIUAN ..o s i et i s
LEMBAR PENGESAHAN. ..o i s mamavansimmiisizsiv
RINGKASAN LAPORAN KASUS... OSSOSO DT TSRO OUSOPPTOTOTPTPTPROR . |
SURAT KETERANGAN BEBAS PLAGIAT ... OO PTOTRPYTTSPROTRRORPORIE | |
BAB I PENDAMULUAMN ... s
A Lamr Belalealig. ..o e s iy
Ay Sl B T A G A RO i 4
B I i B I o o L 5
BAB L TIN A AN P U T AR A i s s iy S e e b 7
A. Kajian Teori........... OO U USROS O OO 7
1. Konsep Asuban Kebidanan ... T
IRSRARLIEY TTHENIEE TE) s viiissvmio imoussinsmsssions orinnsosiimsnsss ssi e s AR S G A3 SAmRSIONS 8
ORISR AR PETRRIIORIS .. ... .coommcisns dmsmsiminsinsiosssasmassh boisinsiias ey s s amissiny sod A SR SRAS 20
IARE DR .o cuisssiaunnannenini it sssssnmnaninss R R S TR D SR S TS 28
BRI s i e S e T P R e P R 15

R

R OO s T o s T T S R b i 41
BAB I METODE PENENTUAN KASUS ... 42
A Informasi- KHenVICCIONRgE ... iiiiiminmnimiiiniminssmsimimaiisinsmsa i
B. Dingnosis dan Rumuann Masalahy.. ... ...z 90
C. Jadwal Pengumpulan DRt ..o 90

xil






DAFTAR TABEL

Tabel | Kategorni pertambahan berat badan sesuai IMT... .. .
Tabel 2 Rentang waktu pembenan imumsass TD. ..
Tabel 3 Tinggi Fumdos TReri.. ..o oo ninnnnnnnn i

Tabel 4 Riwayat kehamilan dan persalinan sebelumnaya........ ...

Tabel 5 Riwayat Pemenksaan. ...

Tabel 6 Renpunn Kegihtanc: oo s i an Sl
Tabel 7 Catatan perkembangan asuhan kebidanan kehamilan pada Ny."SM™
Tabel 8 Catatan perkembangan asuhan kebidanan persalinan pada Ny."SM™.

Tabel 9 Catatan perkembangan asuhan kebidanan masa nifas pada Ny."SM"..

Tabel 10 Catatan perkembangan asuhan kebidanan pada bays Ny."SM"

xiv

o |

ienen 3

o

60

63

70



DAFTAR LAMPIRAN

Lampiran | Surat Permohonan menjadi subjek laporan kasus
Lampiran 2 Surat Persetujuan menjadi respoaden
Lampiran 3 Dokumentasi dengan Klien
Lampiran 4 Patograf

Lampiran 5 Surat izin mengasuh pasien
Lampiran 6 Turnitin

iv




