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MIDWIFERY CARE OF MRS. “LL” AGE 28 YEARS OLD 
MULTIIGRAVIDA FROM 32 WEEKS OF PREGNANCY UNTIL 42 

DAYS POSTPARTUM 

Care is carried out in the Working Area of  

UPTD Puskesmas IV, South Denpasar District Health Office in 2025 

ABSTRACT 

Early efforts to reduce maternal and infant mortality include comprehensive and 
continuous Midwifery Care. Continuity Of Care (COC) is care that is continuous from 
pregnancy, childbirth, newborn, postpartum, to family planning. This report aims to 
determine the results of the implementation of comprehensive midwifery care for the 
mother 'LL', 28 years old, multigravida, from 32 weeks of pregnancy to 42 days 
postpartum, as well as her baby. The writing of this report uses interview, observation, 
examination, and documentation methods. The pregnancy proceeded physiologically, 
with no abnormalities found during the pregnancy. The labor process occurred 
physiologically, the baby was born crying immediately, showed active movement, had 
reddish skin color, a birth weight of 3160 grams, a length of 51 cm, and physical 
examination results were within normal limits. During the postpartum period, no 
danger signs were found in the mother, the perineal stitch wound dried, and lactation 
continued for 42 days during the physiologic postpartum period. The newborn has 
received care according to standards, including immunizations and infant massage, 
provided over the course of 42 days. Based on the results of the care that has been 
provided, it can be concluded that the implementation of care for mother 'LL' from 
pregnancy to 42 days postpartum occurs physiologically. It is hoped that the care 
provided can assist the mother and family in implementing the care that has been given. 

Keywords: Pregnancy, childbirth, postpartum, neonate, complementary 
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ASUHAN KEBIDANAN PADA IBU “LL” UMUR 28 TAHUN 
MULTIGRAVIDA DARI USIA KEHAMILAN 32 MINGGU 

SAMPAI 42 HARI MASA NIFAS  
Asuhan dilaksanakan di Wilayah Kerja UPTD Puskesmas IV Dinas Kesehatan 

Kecamatan Denpasar Selatan Tahun 2025  

ABSTRAK 

 
Upaya sejak dini untuk menurunkan kematian ibu dan kematian bayi yaitu berupa 
Asuhan Kebidanan secara komprehensif dan berkesinambungan. Asuhan Continuity Of 
Care (COC) merupakan asuhan secara berkesinambungan dari kehamilan, persalinan, 
bayi baru lahir, masa nifas sampai dengan keluarga berencana. Laporan ini bertujuan 
untuk mengetahui hasil penerapan asuhan kebidanan yang komprehensif pada ibu “LL” 
umur 28 tahun multigravida dari usia kehamilan 32 minggu sampai 42 hari masa nifas 
serta bayinya. Penulisan laporan ini menggunakan metode wawancara, observasi, 
pemeriksaan, dan dokumentasi. Kehamilan berlangsung fisiologis, tidak ditemukan 
kelainan pada masa kehamilan. Proses persalinan berlangsung secara fisiologis bayi 
lahir segera menangis kuat, gerak aktif, berat badan lahir 3160 gram, panjang badan 51 
cm dan pemeriksaan fisik dalam batas normal. Pada masa nifas tidak ditemukan tanda 
bahaya pada ibu, luka pada jahitan perinium mengering dan laktasi sampai 42 hari masa 
nifas yang berlangsung secara fisiologis. Pada bayi baru lahir telah diberikan asuhan 
sesuai standar, asuhan diberikan selama 42 hari pemberian imunisasi dan pijat bayi. 
Berdasarkan hasil asuhan yang telah diberikan dapat disimpulkan bahwa penerapan 
asuhan pada ibu “LL” dari kehamilan sampai 42 hari masa nifas berlangsung secara 
fisiologis. Diharapkan pemberian asuhan yang telah diberikan dapat membantu ibu dan 
keluarga untuk menerapkan asuhan yang telah diberikan. 

Kata kunci: Kehamilan, persalinan, nifas, neonatus, komplementer 
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RINGKASAN STUDI KASUS  

 ASUHAN KEBIDANAN PADA IBU “LL” UMUR 28 TAHUN 
MULTIGRAVIDA DARI USIA KEHAMILAN 32 MINGGU  SAMPAI 42 

HARI MASA NIFAS  

Asuhan dilaksanakan di Wilayah Kerja UPTD Puskesmas IV Dinas Kesehatan 
Kecamatan Denpasar Selatan Tahun 2025  

 

Ni Kadek Mira Dwiyanti (P07124122017) 

Asuhan kebidanan kehamilan, persalinan, nifas, dan bayi baru lahir merupakan 

indikator penting yang mempengaruhi penurunan dari Angka Kematian Ibu (AKI) dan 

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

(AKB) merupakan salah satu indikator keberhasilan pembangunan kesehatan, juga 

menggambarkan status gizi dan kesehatan ibu, kondisi kesehatan lingkungan, tingkat 

pelayanan kesehatan terutama untuk ibu hamil, ibu melahirkan, dan pada masa nifas. 

Namun sayangnya jumlah AKI dan AKB masih tergolong tinggi. Tingginya AKI dan 

AKB disebabkan oleh komplikasi pada kehamilan dan persalinan. Salah satu upaya 

sejak dini untuk menurunkan kematian ibu dan kematian bayi yaitu berupa Asuhan 

Kebidanan secara komprehensif dan berkesinambungan. Asuhan Continuity Of Care 

(COC) merupakan asuhan secara berkesinambungan dari kehamilan, persalinan, bayi 

baru lahir, masa nifas sampai dengan keluarga berencana. Bidan sebagai salah satu 

tenaga kesehatan yang menjadi ujung tombak pelayanan kesehatan ibu dan anak. Dalam 

memberikan pelayanan bidan selalu berkolaborasi dengan tenaga kesehatan lainnya 

serta melakukan rujukan bila ada kasus yang tidak dapat ditangani. Pelayanan yang 

diberikan oleh bidan sesuai dengan wewenang dan mengacu pada UU No.4 Tahun 2019 

tentang kebidanan serta program pemerintah terbaru.  

Ibu "LL" saat ditemui penulis dalam masa kehamilan trimester III usia 

kehamilan 32 minggu dengan keadaan fisiologis. Metode yang digunakan untuk 

pengumpulan data diantaranya metode wawancara, observasi, dan dokumentasi. 

Penulisan laporan kasus ini bertujuan untuk mengetahui hasil asuhan kebidanan dari 

umur kehamilan 32 minggu, persalinan, masa nifas, bayi baru lahir dan neonatus pada 

ibu "LL" umur 28 tahun multigravida yang diberikan asuhan sesuai standar asuhan 

kebidanan. Selama kehamilan.  
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ibu "LL" telah melakukan pemeriksaan kehamilan sebanyak Sembilan kali, 

yang terdiri dari kunjungan trimester I, trimester II, dan trimester III, puskesmas, dan 

dokter spesialis kandungan, terjadi peningkatan berat badan sebanyak 9 kg . Ibu "LL" 

juga telah melakukan pemeriksaan protein urin, reduksi urin dengan hasil negatif, dan 

pemeriksaan PPIA dengan hasil non reaktif serta ibu sudah melakukan kunjungan 

kehamilan sesuai standar 12 T selama pemeriksaan. 

 Persalinan ibu “LL” berlangsung pada usia kehamilan 39 minggu 4 hari di 

Puskesmas IV Denpasar Selatan. Pemantauan yang dilakukan meliputi kesejahteraan 

ibu, kesejahteraan janin, dan kemajuan persalinan Hasil asuhan kebidanan persalinan 

pada ibu "LL" berjalan secara fisiologis. Kala I berlangsung selama 2 jam yang dihitung 

dari pembukaan 4 cm sampai tanda-tanda gejala kala II. Selama Kala I persalinan, 

pemantauan kesejahteraan ibu dan janin telah terpenuhi hasilnya terlampir dalam 

lembar observasi dan partograf. Ibu dan suami sudah paham mengenai cara mengatasi 

nyeri, memperkuat kontraksi, dan pemenuhan nutrisi yang telah diajarkan sehingga ibu 

bisa melewati prosesnya dengan baik.  

Kala II ibu "LL" berlangsung selama 20 menit, selama kala II berlangsung ibu 

"LL" sangat koperatif. Bayi lahir pukul 10.50 wita pada tanggal 7 maret 2025 di 

Puskesmas IV Denpasar Selatan, tangis kuat,gerak aktif dan jenis kelamin laki-laki 

dengan Berat badan 3160 gram, tidak ada kelainan dan perdarahan tali pusat. 

Selanjutnya dilakukan manajemen aktif Kala III yang berlangsung selama 5 menit dan 

tidak ada komplikasi. Plasenta lahir pukul 10.09 wita kesan lengkap. Pemantauan kala 

IV berlangsung selama 2 jam yang dilakukan setiap 15 menit pada 1 jam pertama dan 

30 menit pada 1 jam kedua dengan hasil dalam batas normal. 

Asuhan masa nifas pada ibu "LL" sudah mengacu pada standar pelayanan masa 

nifas kunjungan pertama dilakukan pada pada tanggal 7 maret 2025, pada Kunjungan 

kedua pada hari ketujuh pada tanggal 14 maret 2025, kunjungan ketiga pada hari ke dua 

puluh delapan pada tanggal 04 April 2025 dan kunjungan keempat dilakukan pada hari 

keempat puluh dua hari post partum tanggal 25 April 2025. Proses pemulihan dengan 

pemantauan trias nifas meliputi involusi uteri, lochea, dan proses laktasi ibu "LL" 

berjalan secara fisiologis. Ibu tidak memiliki keluhan dan ibu tidak mengalami 

kesulitan dalam mengasuh bayinya. Keadaan psikologis ibu selama masa nilas baik dan 

stabil. Proses adaptasi psikologis pada masa nifas yaitu fase ketergantungan (taking in), 
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fase sudah tidak bergantung dan masih ada ketergantungan (taking hold), fase 

kemandirian (letting go) pada ibu "LL" dapat dilewati dan mendapatkan dukungan dari 

keluarga dengan baik. 

Bayi ibu "LL" lahir saat usia kehamilan 39 minggu 4 hari pada tanggal 07 maret 

2025 pukul 10.50 WITA, tangis kuat, gerak aktif, dan jenis kelamin laki-laki. Ibu "LL" 

dan suami sangat mengharapkan kehadiran bayinya yang tentu akan memberikan 

respon emosional yang berbeda kepada ibu dan suami. Standar pelayanan pada bayi 

baru lahir dilakukan sebanyak 3 kali kunjungan yaitu pada umur 6-48 jam (KN 1), pada 

umur 3-7 hari (KN 2), dan pada umur 8-28 hari (KN 3). Pelayanan asuhan pada bayi 

ibu "LL" sudah sesuai dengan standar. Bayi ibu "LL" sudah mendapatkan imunisasi 

BCG dan Polio I saat bayi berumur 7 hari. tanggal 14 Maret 2025. 

Pelayanan asuhan yang diberikan pada ibu"LL" sudah sesuai dengan standar 

kebidanan. Pemberian asuhan diharapkan dapat meningkatkan pengetahuan dalam 

mengatasi masalah selama kehamilan, persalinan, nifas dan bayi baru lahir serta dapat 

memberikan informasi pada ibu hamil maupun ibu nifas lainnya. 
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