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MIDWIFERY CARE FOR MOTHER “SU” AGE 28 YEARS OLD MULTIGRAVID 

FROM 17 WEEKS 4 DAYS OF PREGNANCY TO 42 DAYS OF POST-

POSPARTUM PERIOD 

 

ABSTRACT 

 

Pregnancy, childbirth, postpartum, newborn care, and family planning services are 

continuous midwifery care to prevent the increasing risk of complications and 

important periods in the female reproductive cycle. The implementation of 

Continuity of Care is an effort to reduce maternal and infant mortality rates. This 

case study evaluates Continuity of Care care for a 28-year-old multigravida mother 

“SU” from 17 weeks 4 days of gestation to 42 days postpartum with complaints of 

back pain. Data collection methods were carried out through examination, 

observation, and documentation. Care was provided from April 2025 to October 

2025. The development of mother “SU”'s pregnancy was physiological, undergoing 

a 12T examination and receiving complementary care in the form of pregnancy 

yoga. The mother had a normal vaginal delivery without complications and 

monitoring of the fourth stage was within normal limits. The baby was born 

immediately crying, actively moving, given early initiation of breastfeeding, given 

vitamin K, eye ointment, and HB 0, received complementary care in the form of 

baby massage. The baby's growth and development were physiological. The results 

of complementary pregnancy yoga therapy help mothers reduce complaints during 

pregnancy, labor, and postpartum. Providing continuous, standardized midwifery 

care is crucial to prevent complications and enable early detection of complications 

during pregnancy, labor, postpartum, and the neonatal period. 

 

Keywords: Continuity of care, pregnancy, childbirth, postpartum, neonate, 

midwifery care 
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ASUHAN KEBIDANAN PADA IBU “SU” UMUR 28 TAHUN 

MULTIGRAVIDA DARI USIA KEHAMILAN 17 MINGGU 4 HARI SAMPAI 

42 HARI MASA NIFAS 

 

 

ABSTRAK 

 
Kehamilan, persalinan, nifas, pelayanan bayi baru lahir serta pelayanan keluarga 

berencana  merupakan asuhan kebidanan berkesinambungan untuk mencegah 

meningkatnya kejadian resiko komplikasi serta periode penting dalam siklus 

reproduksi perempuan. Penerapan Continuity of Care adalah upaya untuk 

menurunkan AKI dan AKB. Studi kasus ini mengevaluasi asuhan Continuity of 

Care pada ibu “SU” 28 tahun multigravida dari usia kehamilan 17 minggu 4 hari 

sampai 42 hari masa nifas dengan keluhan sakit pinggang. Metode pengumpulan 

data dilakukan melalui pemeriksaan, observasi serta dokumentasi. Asuhan 

diberikan dari bulan April 2025 – oktober 2025. Perkembangan kehamilan ibu 

“SU”berjalan fisiologis melakukan pemeriksaan 12 T dan mendapatkan asuhan 

komplementer berupa yoga hamil . Ibu bersalin normal pervaginam tanpa 

komplikasi dan pemantauan kala IV dalam batas normal. Bayi lahir segera 

menangis, gerak aktif, diberikan inisiasi menyusu dini, pemberian vitamin K, salep 

mata dan HB 0, mendapatkan asuhan komplementer berupa  pijat bayi. 

Pertumbuhan dan perkembangan bayi berjalan fisiologis. Hasil pemberian terapi 

komplementer yoga hamil membantu ibu mengurangi keluhan selama kehamilan, 

persalinan dan nifas. Memberikan asuhan kebidanan secara berkesinambungan 

sesuai standar sangat penting sebagai upaya mencegah komplikasi dan sebagai 

deteksi dini penyulit pada proses kehamilan, persalinan, nifas dan masa neonatal. 

 

 

Kata Kunci: Continuity of care, kehamilan, persalinan, nifas, neonatus, asuhan 

kebidanan 
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RINGKASAN STUDI KASUS 

 

ASUHAN KEBIDANAN PADA IBU “SU” USIA 28 TAHUN 

MULTIGRAVIDA DARI UMUR KEHAMILAN 17 MINGGU 4 HARI 

SAMPAI 42 HARI MASA NIFAS 

Asuhan Dilaksanakan di Wilayah Kerja UPTD Puskesmas Tenggarang Kecamatan 

Tenggarang Kabupaten Bondowoso Tahun 2025 

 

Oleh : 

Luluk Andriyani (NIM P07124324216) 

 

Berdasarkan profil kesehatan Provinsi Jawa Timur tahun 2024, AKI 

Provinsi Jawa Timur mencapai 82,56/100.000 kelahiran hidup. Sedangkan untuk  

AKB Jawa Timur tahun 2024 yakni 6,4/1.000 kelahiran hidup dan tahun 2023 yakni 

7,37/1.000 kelahiran hidup. Hasil capaian AKI di Kabupaten Bondowoso tahun 

2024 adalah 15 kasus hingga juni, meningkat dari 10 kasus pada tahun 2023 

kelahiran hidup, angka ini mengalami kenaikan dari tahun sebelumnya. Adapun 

penyebab kematian ibu pada tahun 2024 terbesar dalah karena penyebab lain-lain 

yang meliputi DBD, gagal ginjal, tumor otak, emboli sebesar 50%, kelainan jantung 

dan pembuluh darah sebesar 30%, hipertensi 10% dan infeksi 10%. AKB tahun 

2024 di Kabupaten Bondowoso sebesar 61 kasus, penyebabnya adalah BBLR, 

asfiksia, kelainan bawaan, dan penyebab lainnya. Angka ini mengalami penurunan 

dari data tahun 2023  yang mencapai 146 kasus.  

Oleh karena itu, kebidanan komunitas merupakan salah satu pilar penting 

dalam upaya meningkatkan derajat kesehatan ibu dan anak. Melalui pendekatan ini, 

bidan tidak hanya memberikan pelayanan kesehatan di fasilitas kesehatan, tetapi 

juga terjun langsung ke masyarakat untuk memahami kebutuhan dan tantangan 

kesehatan yang dihadapi, terutama di daerah pedesaan. Studi kasus ini 

mengevaluasi asuhan Continuity of Care (CoC) pada ibu “SU” 28 tahun 

multigravida dari usia kehamilan 17 minggu 4 hari sampai 42 hari masa nifas yang 

dilakukan skor Puji Rochjati dengan nilai 2 dilakukan dengan pendekatan pada ibu 

dan suami dalam lingkup kerja Puskesmas Tenggarang Kabupaten Bondowoso.  
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Berdasarkan hasil pemeriksaan antenatal dan hasil pemeriksaan 

laboratorium, bila ditemukan kelainan atau masalah pada ibu hamil maka harus 

ditangani sesuai dengan standar dan kewenangan tenaga kesehatan. Kasus-kasus 

yang tidak dapat ditangani dapat dirujuk sesuai dengan sistem rujukan. Asuhan 

diberikan dari bulan April 2025 – oktober 2025 dan asuhan diberikan secara 

komprehensif dan berkesinambungan dari kehamilan TM II, TM III, persalinan, 

nifas serta bayinya sampai usia 42 hari, Ibu dan keluarga setuju serta bersedia 

untuk diberikan asuhan kebidanan, asuhan yang diberikan meliputi asuhan 

kehamilan, persalinan, bayi baru lahir, neonatus, nifas dan bayi sampai dengan 

42 hari yang dilakukan di tempat layanan fasilitas kesehatan dan kunjungan 

rumah. Berikut uraian hasil asuhan yang telah diberikan dan dituangkan dalam 

laporan tugas akhir sebagai salah satu syarat menyelesaikan pendidikan pada prodi 

Profesi Bidan Poltekkes Kemenkes Denpasar. 

Asuhan kebidanan pada ibu “SU” beserta bayinya pada masa kehamilan 

17 minggu 4 hari terjadi patologi kehamilan, ibu “SU” mengalami anemia dan 

teratasi pada usia kehamilan 29 minggu 2 hari  dan menjelang persalinan dapat 

berlangsung secara fisiologis. Penerapan asuhan 10 T sudah diterima oleh 

Ibu “SU” dengan baik. Pada kehamilan Ibu “SU”tidak mengalami tanda 

bahaya dan tidak mengalami komplikasi. Asuhan yang diberikan sudah sesuai 

standar pelayanan kebidanan di dukung dengan pemberian asuhan 

komplementer. Perkembangan kehamilan ibu “SU”berjalan fisiologis dan 

mendapatkan asuhan komplementer berupa yoga hamil . Ibu bersalin normal 

pervaginam tanpa komplikasi dan pemantauan kala IV dalam batas normal. Bayi 

lahir segera menangis, gerak aktif, diberikan inisiasi menyusu dini (IMD), 

pemberian vitamin K, salep mata dan HB 0, mendapatkan asuhan komplementer 

berupa  pijat bayi. Pertumbuhan dan perkembangan bayi berjalan fisiologis. Hasil 

pemberian terapi komplementer yoga hamil membantu ibu mengurangi keluhan 

selama kehamilan, persalinan dan nifas. Memberikan asuhan kebidanan secara 

berkesinambungan sesuai standar sangat penting sebagai upaya mencegah 

komplikasi dan sebagai deteksi dini penyulit pada proses kehamilan, persalinan, 

nifas dan masa neonatal. 
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