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MIDWIFE CARE TO MOTHER “BY” 27 YEARS OLD G2P1001

FROM TRIMESTER II OF PREGNANCY
UNTIL 42 DAYS POSTPARTUM

Case Study held at Technical Implementation Unit of Selat
Health Community Center area in 2024

ABSTRACK

Continuity of care (COC) is a continuous service provided from pregnancy to family
planning services. COC is carried out to increase compliance with service quality
standards to prevent complications that can threaten the lives of mothers and
babies. The author provides continuous midwifery care to Mrs. "BY". In the first
trimester of pregnancy, the "BY" mother checked her pregnancy at the Aik Mual
Health Center 2 times, and 2 time at dr. Gusti Nyoman Sutama,Sp.Og. In the second
trimester of pregnancy, the "BY" mother carried out routine checkups 6 times and
checked with dr.Gusti Nyoman Sutama, Sp.Og 1 time in accordance with the
standard of care and the results are normal. This report aims to determine the
results of the care provided to Mrs. "BY" from the second trimester of pregnancy to
the puerperium and newborns who were given standard midwifery care. The method
used is a casestudy with data collection techniques through interviews, examination,
observation and documentation. The results of midwifery care for pregnancy,
maternal deliveryfrom stage I to stage IV, postpartum and infant development from
newborn to 42 days proceed physiologically according to standards. Midwifery
care for pregnancy, childbirth, postpartum and baby provided is in accordance with
standards and evidence based so as to produce quality care.

Keywords: Midwifery care; pregnancy, labor, postpartum; baby



ASUHAN KEBIDANAN PADA IBU “BY” UMUR 27
TAHUNMULTIGRAVIDA DARI KEHAMILAN
TRIMESTER I1 SAMPAI DENGAN 42 HARI MASA
NIFAS

Studi Kasus Dilakukan di Wilayah Kerja UPT-BLUD Puskesmas Aik Mual
Tahun 2024

ABSTRAK

Continuity of care (COC) adalah pelayanan berkesinambungan yang
diberikan mulai dari kehamilan hingga pelayanan keluarga berencana. COC
dilakukan untuk meningkatkan kepatuhan terhadap standar kualitas pelayananuntuk
mencegah komplikasi yang dapat mengancam jiwa ibu dan bayi. Penulis
memberikan asuhan kebidanan secara berkesinambungan pada ibu “BY”. Pada
kehamilan trimester I ibu “BY” memeriksakan kehamilannya ke Puskesmas Aik
Mual sebanyak 2 kali, dan 2 kali di dr.Gusti Nyoman Sutama, Sp.Og. Pada
kehamilan trimester II, ibu “BY”” melakukan pemeriksaan dengan rutin sebanyak 6
kali dan periksa ke dr.Gusti Nyoman Sutama, Sp.Og 1 kali sesuai dengan standar
asuhan dan hasilnya normal. Laporan ini bertujuan untuk mengetahuihasil asuhan
yang diberikan pada ibu “BY” dari kehamilan Trimester Il hingga masanifas dan bayi
baru lahir yang diberikan asuhan kebidanan sesuai standar. Metode yang digunakan
adalah studi kasus dengan teknik pengumpulan data melalui wawancara,
pemeriksaan, observasi serta dokumentasi. Hasil asuhan kebidanan kehamilan,
persalinan ibu dari kala I sampai kala IV, nifas maupun perkembanganbayi sejak
baru lahir sampai 42 hari berlangsung fisiologis sesuai dengan standar. Asuhan
kebidanan kehamilan, persalinan, nifas dan bayi yang diberikan telah sesuaistandar
dan evidence based sehingga menghasilkan asuhan yang berkualitas.

Kata Kunci : Asuhan kebidanan; kehamilan; persalinan; nifas; bayi
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RINGKASAN PENULISAN

Asuhan Kebidanan pada Ibu “BY” Umur 27 tahun Multigravida dari Umur
Kehamilan 18 Minggu Sampai 42 Hari Masa Nifas

Studi Kasus dilaksanakan di Wilayah Kerja Unit Pelaksana
Teknis BLUD Puskesmas Aik Mual

Oleh: Rabiatun Awalia agustini (P07124323147)

Setiap kehamilan, dalam perkembangannya mempunyai risiko mengalami
penyulit atau komplikasi. Oleh karena itu, pelayanan antenatal harus dilakukan
secara rutin, sesuai standar dan terpadu untuk pelayanan antenatal yang berkualitas.
Pelayanan Antenatal terpadu dan berkualitas secara keseluruhan diantaranya
memberikan pelayanan konseling kesehatan termasuk gizi agar kehamilan
berlangsung sehat, mendeteksi dini masalah penyakit dan penyulit/ komplikasi
kehamilan, menyiapkan persalinan yang aman, nifas nyaman serta perwatan bayi
baru lahir agar tumbuh kembang optimal,

Penulis memberikan asuhan kepada Ibu “BY” dengan skor Poedji Rochjati 2
yang artinya merupakan kehamilan risiko rendah. Ibu “BY” berumur 27 tahun
multigravida yang beralamat di Bebie Lauk Desa Aik Mual termasuk wilayah kerja
UPT BLUD Puskesmas Aik Mual, merupakan responden yang penulis berikan
asuhan kebidanan dari usia kehamilan 18 minggu sampai 42 hari masa nifas beserta
bayinya. Penulis mendapatkan pasien ini pertama kali di UPT BLUD Puskesmas
Aik Mual.

Selama kehamilan trimester kedua, Ny. "BY" tidak pernah terjadi bahaya apa

pun yang dapat menimbulkan masalah baik pada masa kehamilan, persalinan,
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maupun masa nifas. Ibu “BY” kurang memiliki pengetahuan tentang indikator
fisiologis kehamilan dan mengatasi nyeri punggung pada trimester ketiga. Sehingga
penulis menawarkan suatu bentuk terapi yang disebut terapi komplementer, yaitu
dengan memberikan pengetahuan kepada ibu tentang fisiologis nyeri punggung
selama kehamilannya dan memberi tahu ibu cara meminimalkan nyeri punggung
selama kehamilan trimester III. Praktek ini dimulai pada trimester kedua dan
dilakukan melalui pemeriksaan ibu hamil setiap waktu pelaksanaan Posyandu dan
Pelaksanaan Kelas Ibu Hamil. Selain itu, ibu ‘BY’ di ajarkan cara Senam ibu hamil
hal ini di dukung oleh hasil penelitian Wulandari (2006), yang menyatakan bahwa
senam ibu hamil juga efektif dalam menurunkan kecemasan menghadapi
persalinan pertama serta efektif dalam menurunkan nyeri punggung bawah pada
trimester ketiga. Pelayanan ini difokuskan pada perempuan, tujuannya adalah untuk
memastikan kehamilan ibu berjalan lancar dan tanpa adanya komplikasi, baik pada
saat persalinan maupun pada masa nifas. Ibu "BY" melakukan pemeriksaan
kehamilan sesuai dengan standar. Dan mendapatkan pelayanan yang memenuhi
sandar pelayanan minimal (SPM), antara lain memenuhi kriteria 10T dan kunjungan
ANC selama 6 kali. Penulis telah memberikan informasi, edukasi, dan komunikasi
(IEC) tentang cara mengatasi permasalahan dan ketidaknyaman yang di alami
selama proses kehamilannya.

Asuhan kebidanan persalinan pada ibu “BY” berjalan dengan normal. Kala |
berlangsung selama 4 jam 30 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, penulis mengajarkan ibu teknik relaksasi

atau pernafasan dan melaksanakan masase punggung bawah dengan melibatkan
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suami. Kala I ibu “BY” berlangsung selama 35 menit tanpa komplikasi. Bayi lahir
pukul 16.30 WITA menangis kuat, gerak aktif, kulit kemerahan dan jenis kelamin
perempuan. Kala III ibu berlangsung selama 10 menit dan tidak ada komplikasi.
Plasenta lahir pukul 16.40 WITA kesan lengkap. Melaksanakan pemasangan
AKDR 15 menit setelah lahir plasenta. Pemantauan kala IV pada ibu “BY”
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 “BY” 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.

Asuhan kebidanan yang diberikan pada bayi dari ibu “BY” mengikuti
pelayanan neonatal yang diperlukan. Diantaranya pemberian IMD, salep mata,
vitamin K pada satu jam pertama setelah melahirkan, HB-0 pada 24 jam pasca
melahirkan, serta melakukan 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 "BY" telah dilakukan
sesuai dengan pedoman kesehatan yang relevan. Setiap kunjungan juga mencakup
informasi, edukasi, dan komunikasi (KIE) tentang penggunaan buku KIA hingga

anak mencapai usia 5 tahun.
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