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ABSTRACT 

 
Pregnancy, childbirth, and the postpartum period are physiological processes 

experienced by every woman; however, they still require proper monitoring and 

appropriate midwifery care to prevent the development of pathological conditions. 

This case study aimed to describe the implementation of midwifery care for Mrs. 

“RE” from 35 weeks and 5 days of gestation until 42 days postpartum. Data were 

collected through interviews, physical examinations, observations, and 

documentation studies conducted from February to April 2026. The antenatal care 

provided to Mrs. “RE” was in accordance with the 12T standard and progressed 

physiologically. Complementary care provided during pregnancy included 

prenatal yoga and gym ball exercises. The labor process also progressed 

physiologically, and complementary care in the form of back massage was 

provided to help reduce labor discomfort. The postpartum period progressed 

physiologically from KF1 to KF4, with complementary care provided through the 

SPEOS method. Newborn care from birth until 42 days of age also progressed 

physiologically, with monitoring and midwifery care provided according to the 

KN1–KN3 standards, along with complementary care in the form of baby massage 

and tummy time. Based on the results of continuous midwifery care provided to 

Mrs. “RE” from 35 weeks and 5 days of gestation until 42 days postpartum, all 

processes progressed physiologically without complications. Continuous and 

standardized midwifery care was successfully implemented. 

Keywords: pregnancy, childbirth, postpartum, neonate, complementary care 



v  

ASUHAN KEBIDANAN PADA IBU “RE” USIA 27 TAHUN 

PRIMIGRAVIDA DARI UMUR KEHAMILAN 35 MINGGU 5 

HARI SAMPAI 42 HARI MASA NIFAS 

 
Asuhan dilaksanakan diwilayah kerja unit pelaksana teknis Daerah 

Puskesmas III Denpasar Utara Tahun 2026 

 

 

ABSTRAK 

 
Kehamilan, persalinan, dan masa nifas merupakan proses fisiologis yang dialami 

setiap wanita, namun tetap memerlukan pemantauan dan asuhan kebidanan yang 

tepat agar tidak berkembang menjadi kondisi patologis. Studi kasus ini bertujuan 

untuk mendeskripsikan asuhan kebidanan pada ibu “RE” sejak usia kehamilan 35 

minggu 5 hari sampai 42 hari masa nifas. Metode pengumpulan data dilakukan 

melalui wawancara, pemeriksaan fisik, observasi, dan studi dokumentasi pada 

Februari hingga April 2026. Asuhan kehamilan pada ibu ”RE” sesuai standar 12 

T dan berlangsung secara fisiologis dan asuhan komplementer yang diberikan 

yaitu prenatal yoga dan gym ball. Proses persalinan ibu secara fisiologis, ibu 

diberikan asuhan komplementer yaitu massage punggung. Masa nifas ibu 

berlangsung secara fisiologis dari KF1-KF 4 ibu diberikan asuhan komplementer 

yaitu metode SPEOS. Asuhan bayi baru lahir sampai 42 hari secara biologis 

dengan pemantauan dan asuhan kebidanan sesuai standar KN1-KN3 dan asuhan 

komplementer yakni massage bayi dan tummy time. Berdasarkan hasil asuhan 

kebidanan pada ibu “RE” dari kehamilan 35 minggu 5 hari sampai 42 hari masa 

nifas berlangsung secara fisiologis tanpa adanya komplikasi. Bidan telah 

melakukan asuhan kebidanan secara berkesinambungan dan sesuai standar. 

Kata Kunci : Kehamilan,persalinan,nifas,neonatus,komplementer 
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RINGKASAN STUDI KASUS 
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Angka kematian ibu di Indonesia masih menjadi indikator penting dalam 

masalah kesehatan maternal. Tingginya angka kematian ibu dipengaruhi oleh 

berbagai faktor, seperti keterlambatan mendapatkan pelayanan kesehatan, kurang 

optimalnya pemeriksaan kehamilan, serta rendahnya pengetahuan masyarakat 

mengenai tanda bahaya pada masa kehamilan dan persalinan. Dalam hal ini, bidan 

memiliki peranan penting dalam menurunkan risiko kematian maternal. 

Asuhan ini dilakukan kepada ibu “RE” umur 27 tahun Primigravida dari 

usia kehamilan 35 minggu 5 hari sampai 42 hari masa nifas dan bayinya yang 

telah menerima asuhan kebidanan secara komprehensif dan berkesinambungan 

yang bertujuan untuk memantau dan mengetahui hasil penerapan asuhan 

kebidanan dari masa kehamilan hingga masa nifas dan bayi baru lahir. 

Hasil studi kasus menunjukan pada masa ibu “RE” dari usia kehamilan 35 

minggu 5 hari sampai menjelang persalinan berlangsung normal. Pada masa 

kehamilan Trimester III ibu mengalami nyeri punggung dengan intensitas skala 

nyeri 3, nyeri punggung yang terjadi pada kehamilan trimester III terjadi dengan 

seiring membesarnya rahim, untuk mengurangi nyeri pinggang ibu, penulis juga 

memberika asuhan komplementer prenatal yoga dan Gym ball yang manfaatnya 

telah ibu rasakan langsung yaitu ibu merasa lebih rileks, bugas, dan tenang. 

Hasil asuhan pada proses persalinan berlangsung pada umur kehamilan 35 

minggu 5 hari. Ibu bersalin secara normal didampingi suami di TPMB Bdn. Ratna 

Dewi yang ditolong oleh Bidan sesuai dengan APN 60 langkah. Pada proses 

persalinan, kemajuan persalinan dan kesejahteraan janin dalam batas normal 
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sehingga proses persalinan dapat berjalan dengan baik. Hasil asuhan kebidanan 

persalinan kala I fase aktif sampai dengan kala IV berlangsung normal. Persalinan 

kala I fase aktif sampai adanya tanda-tanda kala II berlangsung 5 jam. Persalinan 

kala II berlangsung 10 menit, kala III berlangsung 5 menit dan pemantauan kala 

IV berlangsung dengan baik dan tidak ada masalah. Selama proses Kala I ibu 

diberikan asuhan komprehansif berupa massage punggung dengan melibatkan 

peran suami dalam persalinan sebagaimana dengan asuhan sayang ibu dalam 

proses persalinan. Selama proses dan setelah proses persalinan penulis selalu 

memberikan dukungan dan apresiasi serta teknik relaksasi kepada ibu untuk 

mengurangi nyeri ketika kontraksi. 

Hasil asuhan kebidanan pada masa nifas, meliputi proses involusi uterus 

berjalan dengan normal, pengeluaran lochea normal, dan proses laktasi berjalan 

dengan baik dan lancar tanpa ada komplikasi. Asuhan yang diberikan sesuai 

dengan standar kunjungan nifas sebanyak 4 kali. Asuhan komplementer yang 

diberikan yakni metode SPEOS dan ibu merasa nyaman. Ibu sudah menggunakan 

alat kontrasepsi KB suntik kb 3 bulan di 42 hari masa nifas pada tanggal 21 April 

2026 di Bidan. 

Hasil asuhan kebidanan pada bayi hingga 42 hari berlangsung secara 

normal dan tidak ada komplikasi. Bayi baru lahir segera menangis dan gerak aktif 

dan segera diberikan IMD dengan posisi bayi miring di dada ibu, bayi dengan 

berat badan lahir 2.725 gram. Bayi telah mendapatkan vit K,salep mata dan 

imunisasi HB 0, BCG dan Polio I. Bayi mendapat ASI on demand. Pada usia 42 

hari berat badan bayi 4.900 gram kenaikan yang di peroleh ialah 2.175 gram 

merupakan kenaikan normal. Asuhan komplementer pada bayi berupa pijat bayi 

yang telah terbukti membuat bayi tidur bayi menjadi lebih nyenyak dan teratur 

serta berat badan bayi mengalami peningkatan yang baik dan juga Tummy Time 

untuk melatih otot leher,bahu dan punggung. 

Laporan Tugas Akhir ini diharapkan dapat meningkatkan keterampilan 

dan pengetahuan dan memberikan asuhan kebidanan yang komprehensif dan 

berkesinambungan. Pemberian asuhan kebidanan dimulai dari usia kehamilan 35 

minggu 5 hari sampai dengan 42 hari masa nifas dengan menerapkan asuhan yang 

sesuai dengan standar pelayanan asuhan kebidanan dan asuhan komplementer. 
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