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MIDWIFERY CARE OF MRS. “RM” 31 YEARS OLD 
MULTIGRAVID FROM THIRD TRIMESTER OF 

PREGNANCY UNTIL 42 DAYS OF POST PARTUM 
 

Case studies are carried out at  UPTD North Denpasar Public Health Servise III’s 
worcspace in 2020 

 
ABSTRACT 

 
 

 This case report aimed to determine the results of applying midwifery care 
to pregnant women from the third trimester, labor, postpartum, and newborn baby. 
This report using case report method with data collection technique through 
interview, examination, observation and documentation. In this case the author 
provides care for MRS "RM" 31 years old, when mother age pregnancy was 40 
weeks, she was diagnosed oligohidramnion and fetus head incompability with 
arpetura pelvis superior. The labor process was sectio caesarea because there was 
lack of fetal membranes and fetal distress. When peurperium wasn’t found danger 
sign on mother. The involution of the uterus, expulsion of the lochea, lactation 
process until 42 days was normal. The devolopment of the baby from newborn until 
42 days physiologic. After giving to midwifery care for MRS “RM”, midwives were 
expented to provide midwifery care according to the standard so that can prevent 
problems and complications during pregnancy, labor, peurperium and baby.  
 
Keywords : pregnancy ; oligohydramnion ; sectio caesaria ; postpartum ; baby 
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Laporan kasus ini bertujuan untuk mengetahui hasil penerapan asuhan 
kebidanan pada ibu hamil dari kehamilan trimester III, persalinan, masa nifas, dan 
bayi baru lahir. Metode yang digunakan adalah care report dengan teknik 
pengumpulan data melalui wawancara, pemeriksaan, observasi serta dokumentasi 
buku KIA. Pada kasus ini penulis memberikan asuhan kepada ibu “RM” umur 31 
tahun, saat usia kehamilan 40 minggu didiagnosis oligohidramnion dan kepala janin 
belum masuk pintu panggul. Proses persalinan berlangsung secara sectio caesaria 
karena kurangnya ketuban dalam janin dan disertai gawat janin. Pada masa nifas  
tidak ditemukan tanda bahaya pada ibu. Proses involusi pengeluaran lochea dan 
proses laktasi sampai 42 hari masa nifas berlangsung secara normal. Asuhan 
kebidanan kepada bayi sudah sesuai standar. perkembangan kondisi bayi baru lahir, 
neonatus sampai bayi berumur 42 hari berjalan fisiologis. Setelah memberikan 
asuhan kepada ibu “RM” diharapkan bidan memberikan asuhan kebidanan sesuai 
standar serta wewenang sehingga dapat mencegah masalah dan komplikasi pada 
masa kehamilan, persalinan, nifas dan bayi.  

 

Kata kunci : Kehamilan; oligohidramnion; sectio caesaria; nifas; bayi 
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Bidan merupakan garda terdepan dalam memberikan asuhan kebidanan 

untuk siklus kehidupan wanita, asuhan yang diberikan yaitu asuhan kehamilan, 

persalinan, nifas dan bayi. Sesuai dengan standar dalam menjalankan tugas dan 

kewajiban yang tercantum dalam UU Republik Indonesia Nomor 4 tahun 2019 

pasal 46 ayat (1) huruf a, bidan berwenang memberikan asuhan kebidanan pada 

masa sebelum hamil, kehamilan normal, persalinan dan menolong persalinan 

normal, nifas serta melakukan pertolongan pertama kegawatdaruratan ibu hamil, 

bersalin, nifas, rujukan dan bidan juga melakukan deteksi dini pada kasus risiko dan 

komplikasi pada masa kehamilan, masa persalinan, masa nifas, asuhan 

pascakeguguran dan rujukan.  

Ibu “RM” diberikan asuhan kebidanan sejak umur 38 minggu 1 hari  sampai 

42 hari masa nifas yang beralamat Jalan Gatot Subroto IV No. 24 Denpasar Utara, 

sehingga ibu masuk wilayah kerja UPTD Puskesmas III Dinas Kesehatan 

Kecamatan Denpasar Utara. Pada kasus ini bertujuan untuk mengetahui hasil 

penerapan asuhan kebidanan pada ibu “RM” umur 31 tahun multigravida dari 

kehamilan 38 minggu 1 hari sampai 42 hari masa nifas. Metode yang digunakan 
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oleh penulis untuk mendapatkan informasi adalah dengan melakukan pengumpulan 

data dengan menggunakan metode wawancara, pemeriksaan, observasi dan 

dokumentasi. Data yang diambil berupa data primer yang didapat dari wawancara 

pada Ibu “RM” serta data sekunder yang didapatkan dari dokumentasi ibu pada 

buku Kesehatan Ibu dan Anak (KIA) beserta hasil USG Ibu di Dokter SpoG studi 

kasus ini yang dimulai dari bulan Februari sampai bulan April 2020. 

Ibu “RM” pada usia kehamilan 40 minggu mengatakan gerakan janinnya 

berkurang dan melakukan pemeriksaan USG didapatkan hasil bahwa kepala janin 

belum masuk pintu atas panggul serta ibu “RM” mengalami oligohidramnion. Ibu 

dirujuk ke ruang VK Rumah Sakit Bakti Rahayu dan saat dilakukan observasi 

terjadi gawat janin. Berdasarkan hasil tersebut ibu disarankan untuk dilakukan 

sectio caesaria. Bayi lahir segera menangis, gerak aktif, kulit kemerahan, jenis 

kelamin laki-laki dengan berat janin 2900 gram. Peningkatan berat badan bayi telah 

sesuai dengan grafik peningkatan berat badan pada buku KIA, serta asuhan yang 

diberikan telah sesuai dengan standar kunjungan neonatus sebanyak tiga kali. Ibu 

“RM” telah diberikan asuhan kebidanan sesuai standar kunjungan ibu nifas 

sebanyak tiga kali, pada saat masa nifas tidak mengalami masalah dimana proses 

involusi, perubahan lochea, dan laktasi ibu berlangsung normal sampai 42 hari 

masa nifas serta ibu berencana memberikan ASI ekslusif. Namun,  selama 42 hari 

masa nifas ibu “RM” tidak menggunakan kontrasepsi pacsasalin. Bidan telah 

memberikan KIE mengenai kontrsepsi pascasalin untuk ibu setelah melahirkan 

namun ibu dan suami sepakat akan melakukan coitus interuptus terlebih dahulu 

menunggu uang yang cukup untuk bisa  menggunakan kontrasepsi yang diinginkan.  

Hasil penulisan laporan ini diharapkan dapat memberikan pengalaman dan 

pembelajaran bagi mahasiswa kebidanan untuk memberikan asuhan sesuai standar 

pada ibu hamil, bersalin, nifas, dan bayi baru lahir serta bidan dan tenaga kesehatan 

diharapkan dapat mempertahankan dan memberikan pelayanan atau meningkatkan 

mutu pelayanan secara komprehensif berdasarkan wewenang yang ada.  
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