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ABSTRACK 
 

Pregnancy, delivery, and the puerperium are all physiological events that 
can turn pathological if not addressed properly. The goal of this case study is to 
learn more about the outcomes of midwifery care for primigravida 22-year-old 
"LR" moms who received comprehensive and continuous midwifery care from 33 
weeks 1 day of pregnancy to 42 days of puerperium. The interview, observation, 
and documentation methods were utilized to obtain data. From February through 
May 2022, care is offered. Once pregnancy care is completed and takes place 
biologically. The mother's labor begins physiologically at 39 weeks and 2 days of 
pregnancy, and delivery assistance is provided from the first through the fourth 
stages. The involution process progressed well during the puerperium, the lochia 
expenditure was within normal limits, and the lactation process went well. With a 
birth weight of 3,300 grams, the baby is born on time, cries immediately, and moves 
around. The development of pregnancy, labor, and neonatus, as well as postpartum 
to 42-day-old babies, can be judged to have followed the standard of midwifery 
care. 
 
Keywords: midwifery care, pregnancy, childbirth, postpartum, baby. 
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ABSTRAK 
 

Kehamilan, persalinan dan nifas merupakan suatu hal yang bersifat 
fisiologis yang dialami oleh seorang wanita, jika tidak ditangani dengan baik akan 
menjadi patologis. Laporan kasus ini bertujuan untuk mengetahui hasil penerapan 
asuhan kebidanan pada Ibu “LR” umur 22 tahun primigravida yang menerima 
standar asuhan kebidanan secara komprehensif dan berkesinambungan dari usia 
kehamilan 33 minggu 1 hari sampai 42 hari masa nifas. Metode yang digunakan 
dalam mengumpulkan data yaitu metode wawancara, observasi dan dokumentasi. 
Asuhan diberikan dari bulan Februari 2022 sampai Mei 2022. Asuhan kehamilan 
dilakukan 1 kali dan berlangsung secara fisiologis. Proses persalinan ibu 
berlangsung secara fisiologis di umur kehamilan 39 minggu 2 hari, asuhan 
persalinan diberikan dari kala I sampai kala IV. Pada masa nifas berlangsung secara 
normal, proses involusi berjalan dengan baik, pengeluaran lokia dalam batas normal 
dan proses laktasi berjalan dengan lancar. Bayi lahir cukup bulan, segera menangis, 
gerak aktif dengan berat bayi lahir 3.300 gram, neonatus sampai bayi umur 42 hari 
tumbuh dan berkembang secara normal tanpa mengalami komplikasi. Dapat 
disimpulkan perkembangan kehamilan, persalinan dan bayi baru lahir, nifas sampai 
bayi umur 42 hari berlangsung sesuai standar asuhan kebidanan.  

Kata Kunci: Asuhan kebidanan, kehamilan, persalinan, nifas, bayi. 
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Pandemi COVID-19 yang terjadi selama tahun 2020 telah berkontribusi 

terhadap peningkatan kematian ibu di kota Denpasar. Pelaksanaan program-

program yang terkait dengan KIA dan KB saat ini masih mengalami hambatan 

dikarenakan wabah pandemi yang melanda Indonesia. Pandemi ini telah 

menjangkit seluruh penduduk Indonesia bahkan seluruh dunia tidak terkecuali 

seorang wanita hamil, sehingga pedoman bagi ibu hamil, ibu bersalin, ibu nifas dan 

bayi baru lahir sangat diperlukan untuk mencegah komplikasi yang dapat 

mengakibatkan kematian pada ibu dan bayi (Dinas Kesehatan Kota Denpasar, 

2021).  

Ibu “LR” merupakan seorang ibu hamil yang saat ini sudah memasuki 

Trimester III. Kondisi ibu dan janin dari awal dilakukan pengkajian sampai 

menjelang persalinan dalam keadaan fisiologis, dilihat dari buku KIA dan hasil dari 

pemeriksaan yang penulis lakukan masih batas normal dan tidak ada faktor risiko 

yang mengarah ke komplikasi dalam kehamilannya. Asuhan ini bertujuan untuk 

mengetahui hasil penerapan asuhan kebidanan secara komprehensif dan 

berkesinambungan dari usia kehamilan 33 minggu 1 hari sampai 42 hari masa nifas. 

Studi kasus ini dilaksanakan di wilayah kerja UPTD Puskesmas I Dinas Kesehatan 

Kecamatan Denpasar Barat. Metode yang digunakan dalam mengumpulkan data 

yaitu metode wawancara, observasi dan dokumentasi. Data didapatkan pada tanggal 

07 Februari 2022 di rumahnya.  

Hasil studi kasus ini menunjukkan asuhan selama kehamilan berjalan secara 

fisiologis dan sesuai dengan standar, namun terjadi ketidaksesuaian dengan standar 

pemeriksaan laboratorium dimana ibu tidak melakukan pemeriksaan laboratorium 
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pada kehamilan trimester I dan III melainkan melakukan pemeriksaan laboratorium 

pada kehamilan trimester II dan III. Panduan pemeriksaan laboratorium saat hamil 

telah diatur dalam Permenkes RI Nomor 25 Tahun 2015 tentang penyelenggaraan 

pemeriksaan laboratorium. Pemeriksaan laboratorium ibu hamil dilakukan untuk 

mencegah terjadinya komplikasi selama kehamilan. Selain itu, pemeriksaan 

laboratorium juga bisa mendeteksi dini kondisi kehamilan untuk dapat dilakukan 

intervensi lanjutan bila ditemukan masalah. Pemeriksaan laboratorium yang wajib 

dilakukan oleh ibu hamil adalah hemoglobin, gula darah sewaktu, HIV, Sifilis, 

Hepatitis B, dan cek urine lengkap (Kemenkes RI, 2015). Pada masa kehamilan 

trimester III, keluhan yang dirasakan ibu yaitu nyeri pinggang dan sering ingin 

buang air kecil dimalam hari. Nyeri punggung yang terjadi pada kehamilan 

trimester ke tiga terjadi seiring dengan membesarnya rahim dengan pertumbuhan 

janin, titik berat tubuh lebih condong kedepan, sehingga ibu hamil harus 

menyesuaikan posisinya untuk mempertahankan keseimbangan, akibatnya tubuh 

akan menarik punggung agar lebih ke belakang, tulang punggung bagian bawah 

lebih melengkung dan otot-otot tulang belakang memendek. Asuhan yang diberikan 

untuk mengatasi masalah tersebut yaitu memberikan pijat endorpin dengan 

sentuhan ringan yang digunakan untuk menghilagkan rasa nyeri dan mengurangi 

rasa stress, hormon-hormon penghilang stres seperti corticotrophin, cortisol dan 

cotecolamin. Asuhan yang diberikan untuk mengatasi sering ingin buang air kecil 

dimalam hari yaitu memberi informasi kepada ibu untuk meghindari minum air 

yang banyak di malam hari sebelum tidur.  

Pada saat umur kehamilan 39 minggu 2 hari, ibu memasuki proses 

persalinan yang normal. Ibu bersalin di PMB “R” yang ditolong oleh bidan “R” dan 

penolong sesuai dengan langkah APN. Asuhan komplementer yang diberikan pada 

proses persalinan kala I yaitu memberikan pijat endorpin, membimbing ibu 

melakukan teknik relaksasi nafas dalam, dan memberikan aromaterapi minyak 

citrus aurantium dengan cara meneteskan pada kasa atau tisu kemudian 

mendekatkan pada ibu agar dihirup selama 30 menit, hal tersebut dapat membantu 

mengurangi tingkat kecemasan ibu.  

Masa nifas merupakan periode yang akan dilalui oleh ibu setelah masa 

persalinan, yang dimulai dari setelah kelahiran plasenta, yakni setelah berakhirnya 
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kala IV dalam persalinan dan berakhir sampai 6 minggu (42 hari) yang ditandai 

dengan berhentinya perdarahan. Pemeriksaan trias nifas terdiri dari involusi, 

lochea, dan laktasi. Masa nifas ibu berjalan secara fisiologis, tidak ditemukan 

adanya komplikasi. Asuhan kebidanan yang diberikan telah sesuai dengan standar 

yaitu melakukan kunjungan nifas minimal 4 kali. Kunjungan nifas dilakukan pada 

10 jam postpartum, 7 hari postpartum, 21 hari postpartum dan 42 hari postpartum. 

Asuhan komplementer yang diberikan pada ibu dalam masa nifas yaitu memberikan 

pijat oksitosin untuk membuat ibu lebih relaks sehinggu produksi ASI lebih lancar. 

Pada masa nifas ibu dibimbing dalam memilih metode kontrasepsi pasca bersalin, 

ibu dan suami sepakat memilih KB suntik 3 bulan.  

Bayi baru lahir normal adalah bayi yang lahir dengan usia kehamilan 37 

minggu atau lebih dan berat badan lahir 2.500-4.000 gram. Bayi lahir cukup bulan, 

tangis kuat dan gerak aktif, berat bayi lahir: 3.300 gram, panjang badan 49 cm, 

lingkar kepala 33 cm, lingkar dada 33 cm. Hasil pemeriksaan fisik yang dilakukan 

pada bayi dalam keadaan sehat dan normal. Komponen asuhan bayi baru lahir 

meliputi pencegahan infeksi, penilaian segera setelah lahir, pencegahan kehilangan 

panas, asuhan tali pusat, IMD, manajemen laktasi, pemberian salep mata, 

pemberian injeksi Vitamin K, pemberian imunisasi, pemeriksaan bayi baru lahir. 

Asuhan yang diberikan sudah sesuai dengan standar. Bayi sudah melakukan IMD 

selama 1 jam kemudian mendapatkan salf mata, Vitamin K dan imunisasi HB 0 

stelah 1 jam pemberian Vitamin K. Berdasarkan hal tersebut dapat disimpulkan 

bahwa masa kehamilan, persalinan, nifas dan bayi berjalan secara fisiologis. 

Diharapkan ibu mampu memahami dan mengimplementasikan asuhan kebidanan 

yang telah di berikan, sehingga ibu mampu mencari solusi ketika mendapatkan 

hambatan saat mengasuh bayi. Selain itu, ibu diharapkan lebih siap dalam menjalani 

proses kehmilan, persalina, ibu nifas dan merawat bayi berikutnya. 
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