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MIDWIFERY CARE FOR 25-YEAR-OLD PRIMIGRAVID MOTHER "IGAPAPS "
FROM 19 WEEKS OF GESTATION TO 42 DAYS OF POSTPARTUM PERIOD
ABSTRACT

Psychological distress in pregnant and postpartum women can be
prevented by providing continuous care (Continuity of Care), which is ongoing
services from pregnancy to postpartum. Currently, midwifery practice is developing
based on Evidence-Based Practice and complementary care. This care aims to
determine the results of the implementation of comprehensive and continuous
midwifery care for a 25-year-old primigravida (IGAPAPS) mother from 19 weeks
of gestation to 42 days postpartum. Primary data were collected through interviews,
examinations, observations, and documentation (medical records). Care was given
from October 1, 2025 - March 30, 2026. During pregnancy, the mother experienced
anxiety and nausea and vomiting and received complementary treatment with
endorphin massage from an EPDS score of 5 which was resolved to 3. Delivery
on February 16, 2026, took place comfortably with endorphin massage,
hypnobriting, puff-puff blow breathing patterns, the postpartum period was
comfortable, breast milk flowed smoothly with lactation massage, back massage,
facial acupressure and hiling therapy. The baby was born crying immediately,
active muscle tone, reddish skin, female, birth weight 3,725 grams, body length 50
cm, weight gain of the baby up to 42 days was 1,475 grams, application of
sharpening, caring. In conclusion, COC care for "IGAPAPS" mothers took place
normally and according to midwifery service standards with complementary able
to overcome anxiety and nausea. It is hoped that this care will be implemented to

provide optimal midwifery services

Keywords : Continuity of Care; complementary care;antenatal; intranatal;
postnatal



ASUHAN KEBIDANAN PADA IBU “IGAPAPS” UMUR 25 TAHUN
PRIMIGRAVIDA DARI UMUR KEHAMILAN 19 MINGGU SAMPAI 42
HARI MASA NIFAS

ABSTRAK

Tekanan psikologis ibu hamil-nifas bisa dicegah dengan dilakukan asuhan
berkesinambungan (Continuity of Care) yaitu pelayanan berkelanjutan mulai
kehamilan sampai nifas. Saat ini praktik kebidanan berkembang berdasarkan
Evidence Based Practice dan asuhan komplementer. Asuhan ini bertujuan untuk
mengetahui hasil penerapan asuhan kebidanan secara komprehensif dan
berkesinambungan pada ibu “IGAPAPS” umur 25 tahun primigravida dari umur
kehamilan 19 minggu sampai 42 hari masa nifas. Data primer dikumpulkan melalui
wawancara, pemeriksaan, observasi serta dokumentasi(medical record). Asuhan
diberikan dari 1 Oktober 2025 -30 maret 2026 .Saat hamil ibu mengalami
kecemasan dan mual muntah sudah mendapat penanganan komplementer massage
endorpin dari skor EPDS 5 sudah teratasi jadi 3.Persalinan pada tgl 16 Pebruari
2026 berlangsung nyaman dengan massage endorpin,hipnobriting,pola atur nafas
puff-puff blow ,masa nifas berlangsung nyaman ASI lancar dengan dilakukan
massage laktasi,massage punggung,totok wajah dan terapi hiling.Bayi lahir segera
menangis, tonus otot aktif, kulit kemerahan, berjenis kelamin perempuan, berat
badan lahir 3.725 gram, panjang badan 50 cm peningkatan berat badan bayi sampai
42 hari sebanyak 1.475 gram,penerapan asah,asih asuh. Kesimpulannya, asuhan
COC pada ibu “IGAPAPS” berlangsung normal dan sesuai standar pelayanan
kebidanan dengan komplementer mampu mengatasi kecemasan dan mual.
Diharapkan asuhan ini diterapkan untuk memberikan pelayanan kebidanan yang
optimal.

Kata kunci : Continuity of Care; asuhan komplementer; antenatal;
intranatal; postnatal
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RINGKASAN LAPORAN KASUS

ASUHAN KEBIDANAN PADA IBU “IGAPAPS” UMUR 25 TAHUN
PRIMIGRAVIDA DARI UMUR KEHAMILAN 19 MINGGU SAMPAI 42
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COC (Continuity of Care ) adalah asuhan berkesinambungan merupakan standar
emas pelayanan kesehatan ibu dan bayi.Mendeteksi dini resiko dini,membangun
kepercayaan dan kenyamanan psikologis responden Salah satu upaya yang dapat
dilakukan bidan adalah dengan menerapkan asuhan secara berkesinambungan
(Continuity of Care) mulai dari kehamilan, persalinan, nifas, pelayanan bayi baru
lahir serta pelayanan keluarga berencana. Penulisan ini bertujuan untuk mengetahui
hasil penerapan asuhan kebidanan pada ibu “IGAPAPS” umur 25 tahun
primigravida beserta bayinya yang menerima asuhan kebidanan secara
komprehensif dan berkesinambungan dari umur kehamilan 19 minggu sampai 42
hari masa nifas. Penulis tertarik memberikan asuhan karena ibu “IGAPAPS”
mengalami kecemasan dibarengi mual muntah berlebih. Hasil skoring
menggunakan Kartu Skor Poedji Rochjati yaitu 2 termasuk Kelompok Risiko
Rendah (KRR). Pengumpulan data pada kasus ini didapatkan melalui hasil
wawancara, observasi, pemeriksaan fisik dan dokumentasi dari Buku Kesehatan Ibu
dan Anak (KIA) serta buku USG. Asuhan kebidanan dilakukan mulai bulan 1
oktober 2025- 30 maret 2026. Selama kehamila ibu “IGAPAPS” diasuh sejak usia
kehamilan 19 minggu hingga menjelang persalinan. Ibu rutin melakukan
pemeriksaan kehamilan di dr LSpog dan TPMB GS. Asuhan yang diberikan telah
memenuhi standar pelayanan Antenatal Terpadu (12T). Ibu juga mendapat asuhan
komplementer saat hamil asuhan yang diberikan aroma therapi,massage
punggung, hipnoberting dan massage endorfin,edukasi pendamping persalinan.

Proses persalinan kala I ibu “IGAPAPS” berlangsung selama 3 jam setelah ibu tiba

di tempat pelayanan persalinan, kala II berlangsung selama 39 menit, bayi
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lahir spontan segera menangis, kulit kemerahan, tonus otot aktif dan bayi berjenis
kelamin perempuan. Kala III berlangsung selama 5 menit dan kala IV berlangsung
normal. Asuhan komplementer yang diberikan pada masa persalinan adalah teknik
relaksasi napas dalam puff ’puff blow massage effleurage, hipnobriting dan massage
endorpine oleh suami klien untuk mengurangi rasa nyeri selama kontraksi
berlangsung. Selama persalinan ibu didampingi oleh suami untuk memberikan
dukungan emosional dan memenuhi kebutuhan nutrisi/hidrasi ibu. Setelah kelahiran
bayi dilakukan IMD dan proses IMD berhasil dalam waktu 1 jam.

Asuhan kebidanan selama masa nifas dilakukan sesuai dengan standar
Kunjungan Nifas (KF) meliputi KF1 (hari ke-1 postpartum), KF2 (hari ke-7
postpartum), KF3 (hari ke-21 postpartum) dan KF4 (42 hari masa nifas). Proses
involusi uterus, pengeluaran /ochea, masa laktasi dan psikologis ibu berlangsung
normal. Ibu “IGAPAPS” sudah mendapatkan 2 kapsul vitamin A 200.000 IU yang
diberikan segera setelah melahirkan dan 24 jam setelah pemberian kapsul
pertama,asuhan komplementer yang diberikan ,totok wajah massage therapi hiling
dan pijat oksitosin untuk merangsang pengeluaran hormon oksitosin yang berguna
melancarkan produksi ASI melalui mekanisme /et down reflex, dan senam nifas
untuk pemulihan tubuh pasca melahirkan.

. Pada KF4 (42 hari masa nifas) ibu “IGAPAPS” telah mendapat pelayanan
kontrasepsi sebagai akseptor baru pasca melahirkan, dimana ibu telah berunding
dengan suami dan sepakat untuk menggunakan KB suntik 3 bulan. Ibu diberikan
asuhan komplementer dengan dibimbing melakukan senam kegel untuk membantu
proses involusi uterus.

Asuhan kebidanan yang diberikan pada bayi ibu “IGAPAPS” sesuai dengan
asuhan asah ,asih,asuh. Hasil pemeriksaan BBL dalam batas normal dan tidak ada
kelainan,berat badan lahir 3725 gram,PB:50 cmLK/LD:35/36¢cm Bayi baru lahir
telah dilakukan IMD, mendapat injeksi vitamin K pada satu jam pertama. Imunisasi
HBO telah diberikan satu jam setelah penyuntikan vitamin K (JNPK-KR, 2023).
Pada masa neonatus dilakukan tiga kali Kunjungan Neonatus (KN) yaitu KN1 (bayi
umur 1 hari), KN2 (bayi umur 7 hari) dan KN 3 (bayi umur 21 hari) serta asuhan
ketika bayi berumur 42 hari. Skrining PJB dilakukan pada saat bayi berumur satu
hari (KNT1).
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Hasil skrining menunjukkan selisih preductal (98%) dan postductal (97%)
kurang dari 3% yang artinya lolos pemeriksaan. Skrining Hipotiroid Kongenital
(SHK) dilakukan ketika bayi berumur 26 jam (KN1). Asuhan komplementer yang
diberikan pada bayi yaitu pijat bayi yang bermanfaat untuk membuat otot bayi lebih
kuat, meningkatkan imunitas, meningkatkan berat badan bayi, meningkatkan
bounding antara ibu dan bayi, dan meningkatkan kualitas tidur bayi & baby gym.

Pelaksanaan asuhan kebidanan secara komprehensif dan berkesinambungan
yang diterapkan pada Ibu “IGAPAPS” umur 25 tahun primigravida dari trimester
IT sampai 42 hari masa nifas sudah sesuai dengan standar pelayanan kebidanan yang
termuat dalam Permenkes Nomor 21 Tahun 2021 dengan dibantu dengan asuhan
komplementer kecemasan ibu berkurang dari hasil EPDS dari 5 menjadi 3. Laporan
kasus ini diharapkan dapat menambah ilmu pengetahuan dan keterampilan tenaga
kesehatan khususnya bidan dalam menerapkan asuhan kebidanan secara
komprehensif sesuai dengan standar pelayanan kebidanan. Ibu diharapkan dapat
mengaplikasikan asuhan kebidanan yang telah diberikan sehingga dapat menambah
pengetahuan dan pengalamannya terkait masa kehamilan, persalinan, nifas dan
asuhan pada bayi. Dengan edukasi diharapkan dukungan keluarga terutama suami
dapat membantu ibu dan memberikan dukungan secara menyeluruh, serta dapat
mendeteksi secara dini penyulit dan komplikasi yang mungkin terjadi pada ibu dan
bayi. Diharapkan pula laporan ini sebagai pedoman bagi fasilitas kesehatan untuk
menyiapkan sarana, prasarana yang menunjang pelayanan kesehatan sesuai standar
sehingga pelayanan yang diberikan semakin berkualitas dan berdasarkan Evidence

base
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