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MIDWIFERY CARE FOR MRS. “KR”, A 32-YEAR-OLD 

MULTIGRAVIDA, FROM 20 WEEKS OF GESTATION  

TO 42 DAYS POSTPARTUM 

 

The Case Study was carried out in the Implementing Unit Work Area 

Klungkung I Community Health Center Regional Technical 

 

ABSTRACT 

The maternal mortality rate in Denpasar City in 2023 was 49.64 per 

100,000 live births. The second-highest maternal mortality was recorded in North 

Denpasar District, at 47.4 per 100,000 live births. One of the efforts to reduce the 

maternal mortality rate is the implementation of continuity of care. This case study 

aims to determine the outcomes of midwifery care for a 32-year-old multigravida 

mother, "KR", and her baby, who received comprehensive, standard-based services 

from 20 weeks of gestation until 42 days postpartum. Data were collected through 

interviews, examinations, observations, and documentation from October 2024 to 

May 2025. During this period, the pregnancy progressed physiologically without 

complications. Complaints of lower back pain were managed with prenatal gentle 

yoga, and pre-labor anxiety was addressed using hypnobirthing as part of 

complementary care. Labor proceeded normally and was supported with effleurage 

massage to relieve pain. The postpartum period was within normal limits, and the 

mother received education on danger signs, Kegel exercises, oxytocin massage, 

self-care, and IUD contraceptive methods, which she began using on the 42nd day. 

Neonatal care included early breastfeeding initiation, immunization, vitamin K 

administration, and baby massage, with three neonatal visits conducted. All 

services were provided in accordance with midwifery standards. Midwives are 

expected to deliver high-quality, continuous, and integrated care. 

Keywords: newborn, baby massage, pregnancy, effleurage massage, oxytocin 

massage, postpartum, labor, prenatal gentle yoga 
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ASUHAN KEBIDANAN PADA IBU “KR” UMUR 32 TAHUN 

PRIMIGRAVIDA DARI UMUR KEHAMILAN 20 MINGGU  

SAMPAI 42 HARI MASA NIFAS 

 

Studi kasus dilakukan di Wilayah Kerja Unit Pelaksana Teknis  

Daerah Puskesmas III Dinkes Kecamatan Denpasar Utara 

 

 

ABSTRAK 

 

 

Angka kematian ibu di Kota Denpasar pada tahun 2023 adalah 49,64 per 

100.000 KH. Kematian maternal tertinggi nomor kedua terdapat di kecamatan 

Denpasar Utara sebesar 47,4 per 100.000 KH. Salah satu upaya yang dilakukan 

untuk menekan AKI adalah continuity of care. Studi kasus ini bertujuan mengetahui 

hasil asuhan kebidanan pada ibu “KR” 32 tahun multigravida dan bayinya yang 

mendapatkan pelayanan sesuai standar secara komprehensif sejak usia kehamilan 

20 minggu hingga 42 hari masa nifas. Data dikumpulkan melalui wawancara, 

pemeriksaan, observasi, dan pendokumentasian dari Oktober 2024 hingga Mei 

2025. Selama periode tersebut, kehamilan berlangsung fisiologis tanpa komplikasi. 

Keluhan nyeri punggung bawah ditangani melalui prenatal gentle yoga dan 

kecemasan menjelang persalinan diatasi dengan hypnobirthing sebagai bagian dari 

asuhan komplementer. Proses persalinan berjalan normal dan didukung dengan 

massage effleurage untuk mengurangi nyeri. Masa nifas menunjukkan kondisi 

dalam batas normal, dan ibu mendapatkan edukasi mengenai tanda bahaya, senam 

kegel, massage oksitosin, perawatan diri, serta metode kontrasepsi IUD yang mulai 

digunakan pada hari ke-42. Asuhan neonatus meliputi IMD, imunisasi, pemberian 

vitamin K, dan baby massage, dengan tiga kali kunjungan neonatal. Seluruh 

pelayanan diberikan sesuai standar kebidanan. Diharapkan bidan mampu 

memberikan pelayanan berkualitas, berkelanjutan, dan terintegrasi. 

Kata kunci : bayi baru lahir, baby massagekehamilan, massage effleurage, 

massage oksitosin, nifas, persalinan, prenatal gentle yoga.  
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RINGKASAN PENULISAN 

 

Asuhan Kebidanan Pada Ibu “KR” Umur 32 Tahun Primigravida Dari 

Umur Kehamilan 20 Minggu Sampai 42 Hari Masa Nifas 

 

Studi kasus dilakukan di Wilayah Kerja Unit Pelaksana Teknis  

Daerah Puskesmas III Dinkes Kecamatan Denpasar Utara 

 

Oleh: Aynun Mardiah (P07124324140) 

 

Kehamilan pada dasarnya adalah proses fisiologis yang alami dan berjalan 

fisiologis, namun menurut World Health Organization (WHO), sekitar 15% dari 

seluruh kehamilan dapat berkembang menjadi komplikasi yang mengancam jiwa 

ibu atau janin. Berdasarkan hal tersebut, maka diperlukan asuhan secara 

komprehensif dan berkesinambungan dengan asuhan Continuity of Care. Tujuan 

laporan kasus ini adalah untuk mengetahui hasil penerapan asuhan kebidanan pada 

Ibu “KR” umur 32 tahun multigravida beserta bayinya yang menerima asuhan 

kebidanan sesuai standar secara komprehensif dan berkesinambungan dari 

kehamilan 20 minggu sampai 42 hari masa nifas. 

Penulis memberikan asuhan kepada Ibu “KR” berumur 32 tahun 

multigravida yang beralamat di Jl. Ayani Gang Merpati I No.31 termasuk wilayah 

kerja UPTD Puskesmas  III Dinkes Kecamatan Denpasar Utara,  merupakan 

responden yang penulis berikan asuhan kebidanan dari usia kehamilan 20 minggu 

sampai 42 hari nifas beserta bayinya. Selama kehamilan trimester kedua, Ibu "KR" 

berjalan secara fisiologis dan tidak menemui bahaya apa pun yang dapat 

menimbulkan masalah baik pada masa kehamilan, persalinan, maupun masa nifas. 

Ibu “KR” kurang memiliki pengetahuan tentang tanda bahaya kehamilan trimester 

II dan III. Ibu “KR” juga mengalami ketidaknyamanan yang berhubungan dengan 

kehamilan, seperti nyeri simfisis dan nyeri punggung. Penulis menawarkan suatu 

bentuk terapi komplementer, yaitu prenatal yoga.  

Asuhan kebidanan persalinan pada ibu “KR” berjalan dengan normal. Kala I 
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berlangsung selama 4 jam 50 menit yang dihitung dari awal kontraksi sampai tanda-

tanda gejala kala II. Selama Kala I Persalinan, penulis sudah memfasilitasi ibu 

dalam memberikan posisi yang nyaman, membantu mengurangi nyeri persalinan 

dan membantu kemajuan persalinan dengan memberikan asuhan komplementer 

effluerage massage, merupakan suatu metode pemijatan dengan sentuhan ringan 

yang penting bagi ibu hamil untuk mengelola rasa sakit, membantu ibu merasa 

nyaman dan tenang pada saat proses persalinan akan berlangsung. Selain itu penulis 

mengajarkan ibu teknik relaksasi atau pernafasan. Kala II ibu “KR” berlangsung 

selama 1 jam 13 menit tanpa komplikasi. Bayi lahir pukul 21.43 WITA menangis 

kuat, gerak aktif, kulit kemerahan dan jenis kelamin perempuan. Kala III ibu 

berlangsung selama 12 menit dan tidak ada komplikasi. Plasenta lahir pukul 21.55 

WITA kesan lengkap. Pemantauan kala IV pada ibu “KR” dilakukan setiap 15 

menit pada 1 jam pertama dan 30 menit pada 1 jam kedua dengan hasil dalam batas 

normal.  

Asuhan kebidanan yang diberikan pada ibu “KR” selama masa nifas sudah 

sesuai dengan standar. Pada masa nifas, ibu juga diberikan asuhan komplementer 

dengan melakukan pijat oksitosin yang melibatkan peran serta suami, untuk 

membantu kelancaran produksi ASI sehingga ibu bisa memberikan ASI Eksklusif. 

Pelayanan masa nifas telah dilakukan kunjungan pada KF 1, KF 2, KF 3 dan KF 4. 

Proses involusi, lochea, laktasi dan psikologis sampai 42 hari dalam batas normal.  

Pada hari ke 42 juga dilakukan pemasangan KB IUD sesuai dengan kesepakatan 

ibu dan suami. 

Asuhan kebidanan yang diberikan pada bayi dari ibu “KR” mengikuti 

pelayanan neonatal yang diperlukan. Pelayanan neonatal telah dilakukan kunjungan 

pada KN 1, KN 2, KN 3 dan bayi umur 42 hari, diantaranya pemberian IMD, salep 

mata, vitamin K pada satu jam pertama setelah melahirkan, HB-0 pada 24 jam pasca 

melahirkan, serta melakukan pemeriksaan menggunakan MTBM, skrining SHK 

dan PJB. Bayi mengalami pertumbuhan dan perkembangan fisiologis. Bayi hanya 

diberi ASI. Semua perawatan yang diberikan kepada ibu dan bayi baru lahir di 

bawah program "KR" telah dilakukan sesuai dengan pedoman kesehatan yang 

relevan. Hasil asuhan kebidanan pada ibu “KR” dari masa kehamilan, persalinan, 

Bayi Baru Lahir (BBL), masa nifas, dan masa neonatus sampai bayi usia 42 hari 
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berlangsung secara fisiologis dan sudah sesuai dengan standar pelayanan 

kebidanan. Sebagai seorang bidan diharapkan dapat memberikan asuhan kebidanan 

sesuai dengan standar asuhan kebidanan dan standar pelayanan kebidanan secara 

komprehensif dan berkesinambungan, menerapkan asuhan komplementer sesuai 

evidence based serta meningkatkan upaya deteksi dini terhadap ibu hamil, bersalin, 

nifas dan bayi baru lahir sehingga bisa memberikan pelayanan yang optimal.  
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