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ABSTRACT 

 

Continuity of Care is continuous care in midwifery services that aims to ensure 

maternal health so that they can give birth to a healthy generation to reduce 

maternal and infant morbidity and mortality. The purpose of writing the final 

assignment report is to determine the results of the implementation of midwifery 

care provided in accordance with standards and continuously to mother "RB" 

aged 27 years primigravida from 36 weeks 6 days of pregnancy to 42 days of 

postpartum period. The method used in compiling this final assignment report is 

a case study carried out at the Independent Practice of Midwife Luh Ayu 

Koriawati S.Tr.Keb. Care was provided from January to April 2025 using 

interview techniques, examinations, observations, and documentation in the 

maternal and child health. The pregnancy care received by mother "RB" was not 

all in accordance with standards but the mother's pregnancy period was 

physiological. The labor process took place at 40 weeks 1 day of pregnancy and 

the baby was born spontaneously, cried loudly, moved actively, was female steps. 

Postpartum care was carried out with 4 postpartum visits, the mother's condition 

was good and she was able to breastfeed and take care of herself and her baby 

very well. The mother had used the 1 Month Injectable contraceptive after 42 

days of postpartum. Neonatal visits were carried out three times, to 42 days, the 

baby was in good health and suckled strongly. It can be concluded that the 

midwifery care provided to mother "RB" was physiologically sound. It is hoped 

that the midwifery care that has been implemented can provide experience for 

the author and mother "RB" and family regarding pregnancy, childbirth, 

postpartum, and baby care. 
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ABSTRAK 

Continuity of Care merupakan asuhan yang berkesinambungan dalam pelayanan 

kebidanan yang bertujuan untuk menjamin kesehatan ibu sehingga mampu 

melahirkan generasi yang sehat untuk mengurangi angka kesakitan serta kematian 

ibu dan bayi. Tujuan penulisan laporan tugas akhir yaitu untuk mengetahui hasil 

penerapan asuhan kebidanan yang diberikan sesuai dengan standar dan 

berkesinambungan pada ibu "RB" umur 27 tahun primigravida dari usia kehamilan 

36 minggu 6 hari hingga 42 hari masa nifas. Metode yang digunakan dalam 

penyusunan laporan tugas akhir ini yaitu studi kasus yang dilaksanakan di Praktik 

Mandiri Bidan Luh Ayu Koriawati S.Tr.Keb. Asuhan diberikan dari bulan Januari 

hingga April 2025 menggunakan teknik wawancara, pemeriksaan, observasi, dan 

dokumentasi pada buku kesehatan ibu dan anak. Asuhan kehamilan yang 

didapatkan ibu "RB" belum semua sesuai dengan standar namun masa kehamilan 

ibu berlangsung secara fisiologis. Proses persalinan berlangsung pada saat usia 

kehamilan 40 minggu 1 hari dan bayi lahir spontan, menangis kuat, gerak aktif, 

berjenis kelamin perempuan. Asuhan pada masa nifas dilakukan dengan kunjungan 

nifas sebanyak 4 kali , keadaan ibu baik dan mampu menyusui serta melakukan 

perawatan diri dan bayinya dengan sangat baik. Ibu sudah menggunakan alat 

kontrasepsi Suntik 1 Bulan setelah 42 hari masa nifas. Kunjungan neonatal 

dilakukan sebanyak tiga kali hingga 42 hari, bayi dalam kondisi sehat dan menyusu 

dengan kuat. Dapat disimpulkan bahwa asuhan kebidanan yang diberikan kepada 

ibu "RB" berjalan secara fisiologis. Diharapkan asuhan kebidanan yang telah 

diterapkan dapat memberikan pengalaman bagi penulis dan ibu "RB" serta keluarga 

mengenai kehamilan, persalinan, nifas, dan perawatan bayi. 

 

Kata Kunci : Asuhan Kebidanan, Kehamilan, Persalinan, Nifas, Bayi 
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RINGKASAN LAPORAN KASUS 
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Oleh : Ni Wayan Meiliani (P07124122047) 

 

Kehamilan merupakan proses yang diawali dengan pertemuan sel ovum dan 

sel sperma di dalam uterus tepatnya di tuba fallopi kemudian terjadi proses konsepsi 

dan hasil konsepsi tersebut terjadi nidasi kemudain terjadi implantasi pada dinding 

uterus tepatnya pada lapisan edomentrium yang terjadi pada hari ke enam dan ke 

tujuh setelah konsepsi. Kehamilan tidak selalu berjalan dengan baik, terkadang 

permasalahan muncul pada saat seorang perempuan hamil, bahkan gangguan 

tersebut dapat mengancam keselamatan ibu dan janin hingga menyebabkan 

kematian. Bidan merupakan salah satu tenaga kesehatan yang memiliki peran dalam 

membentuk generasi yang sehat dan yang berkualitas dengan memberikan 

pelayanan kebidanan yang bermutu dan berkesinambungan, bagi ibu dan bayi. 

Kehamilan ibu "RB" memiliki faktor masalah belum mempersiapkan 

program P4K. Memberikan asuhan kepada ibu "RB" dikarenakan kehamilan yang 

ibu alami fisiologis dan tidak dapat dipungkiri akan terjadinya patologis seiring 

berjalannya waktu. Pengambilan data di Praktik Mandiri Bidan pada tanggal 14 

januari 2025 dengan responden yaitu ibu "RB" umur 27 tahun primigravida yang 

berdomisili di Pemogan, Jln Taman Pancing, No.02, Denpasar Selatan yang berada 

di wilayah kerja Puskesmas I Dinas Kesehatan Kecamatan Denpasar Selatan. 

Tujuan studi kasus pada laporan ini yaitu untuk mengetahui hasil penerapan asuhan 

kebidanan sesuai standar secara komprehensif kepada ibu "RB" Umur 27 Tahun 

Primigravida dari Usia Kehamilan 36 Minggu 6 Hari sampai 42 Hari Masa Nifas. 

Persalinan ibu “RB” dilakukan di Praktik Mandiri Bidan Luh 
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Ayu Koriawati, S.Tr.Keb. Metode yang digunakan adalah case report dengan teknik 

pengumpulan data dengan metode wawancara, observasi, pemeriksaan dan 

dokumentasi. 

Hasil yang didapatkan selama memberikan asuhan kehamilan pada ibu 

“RB” berjalan fisiologis. Fokus asuhan yang diberikan mengenai nutrisi, persiapan 

persalinan, keluhan kehamilan trimester III, dan pentingnya pemeriksaan 

kehamilan. Asuhan pada ibu “RB” tidak memenuhi standar dikarenakan ibu ibu 

tidak melakukan pemeriksaan cek laboratorium pada trimester III. Penambahan 

berat badan ibu selama kehamilan, penambahan tinggi fundus uteri, tekanan darah, 

denyut jantung, janin dan gerakkan janin yang dirasakan ibu dalam batas normal 

serta diperkuat oleh hasil pemeriksaan ANC. Selama kehamilan ibu mengonsumsi 

lebih dari 90 tablet Fe sehingga sesuai dengan standar pelayanan ibu hamil, 

pemenuhan kebutuhan zat besi ibu dibantu melalui makanan sehingga dibuktikan 

dengan hasil pemeriksaan hemoglobin pada trimester I yaitu 12,1 gram/dL. Ibu juga 

telah melakukan pemeriksaan triple eliminasi (HIV, Sifilis, HbSAg) dengan hasil 

Non Reaktif. 

Asuhan kebidanan pada ibu selama masa persalinan dilakukan berdasarkan 

standar yakni dengan 60 langkah APN. Proses persalinan ibu berlangsung pada usia 

kehamilan 40 minggu 1 hari. Kesejahteraan ibu dan janin serta kemajuan persalinan 

terpantau dalam batas normal yang dilakukan melalui asuhan mandiri dan 

kolaborasi. Ibu "RB" bersalin di Praktik Mandiri Bidan dan ditolong oleh Bidan 

dan Meiliani yang lahir dengan cara pervaginam dalam proses persalinan 

didampingi oleh suami, Untuk mengatasinya rasa nyeri saat proses persalinan ibu 

diberikan asuhan komplementer yakni melakukan pijat endorphine, massage 

effleurage dan melakukan teknik relaksasi. Kala II bayi lahir sepontan belakang 

kepala, tangis kuat gerak aktif jenis kelamin perempuan dengan berat badan 3.250 

gram, panjang badan 50 cm, lingkar kepala 34 cm, lingkar dada 33 cm, bayi baru 

lahir telah mendapatkan injeksi vitamin K dosis 1 mg pada 1 jam pertama, 

pemberian salep mata, perawatan tali pusat, imunisasi HB-0 pada 2 jam setelah bayi 

lahir, terjadi laserasi grade II pada daerah mukosa vagina dan otot perineum. 

Persalinan kala III dan kala IV berlangsung secara fisiologis tanpa ada komplikasi. 
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Asuhan kebidanan pada ibu "RB" selama masa nifas sudah sesuai dengan 

standar asuhan yang dilakukan dengan kunjungan minimal 4 kali yaitu pada KF 1, 

KF 2, KF 3, dan KF 4. Pemantauan kondisi ibu yaitu meliputi proses laktasi, 

involusi, pengeluaran lochea, dan psikologi ibu sampai 42 hari masa nifas dalam 

batas normal, pada saat melakukan pemeriksaan tidak ada tanda-tanda bahaya yang 

dialami ibu selama masa nifas dan ibu memutuskan untuk menggunakan alat 

kontrasepsi suntik 3 bulan. Ibu mendapatkan kapsul vitamin A 1x 200.000 IU (II) 

pada masa nifas sehingga asuhan yang diberikan sesuai standar asuhan masa nifas 

serta memberikan asuhan komplementer pada masa nifas yakni dengan pijat 

oksitosin yang dapat bertujuan untuk memperlancar pengeluaran ASI. 

Asuhan kebidanan yang diberikan pada bayi ibu "RB" sudah sesuai dengan 

pelayanan neonatal esensial. Melakukan kunjungan sesuai standar yakni KN 1 pada 

6 jam setelah lahir, KN 2 pada hari ke-7 serta KN 3 pada hari ke-23 dan pada hari 

ke 42 hari. Memberikan asuhan komplementer pada bayi yakni pijat bayi. Bayi 

diberikan ASI secara eksklusif, menjaga kehangatan bayi, Pertumbuhan dan 

perkembangan bayi dalam kondisi fisiologis dan keadaan bayi secara umum baik. 

Berdasarkan hasil asuhan yang dilakukan dapat disimpulkan bahwa masa 

kehamilan, persalinan, nifas, dan bayi baru lahir berjalan fisiologis. Laporan Tugas 

Akhir ini diharapkan dapat meningkatkan pengetahuan dan keterampilan. Tempat 

pelayanan serta petugas kesehatan diharapkan dapat memberikan pelayanan sesuai 

standar sehingga dapat meningkatkan kesejahteraan dan keselamatan ibu. Bagi ibu 

dan keluarga diharapkan ibu dapat menerapkan asuhan kebidanan yang telah 

diberikan oleh penulis, sehingga dapat meningkatkan pengetahuan dan pengelaman 

ibu terkait tentang masa kehamilan, persalinan, nifas, dan asuhan pada bayi. 

Keluarga dapat ikut serta dalam memberikan asuhan setiap siklus seorang wanita, 

serta dapat mendeteksi secara dini penyulit dan komplikasi yng mungkin terjadi 

pada ibu dan bayi. 
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