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MIDWIFERY CARE FOR MRS. “MM”, 33 YEARS OLD, MULTIGRAVIDA,
FROM 16 WEEKS OF PREGNANCY TO 42 DAYS POSTPARTUM

ABSTRACT

Continuity of Care (COC) aims to improve the welfare of mothers and children. The
goal to be achieved is to determine the results of the implementation of midwifery care
for a 33-year-old multigravida mother "MM" from 16 weeks 2 days of pregnancy to
42 days of postpartum period according to standards and continuously carried out
independently, in collaboration or through professional and quality referrals while
always paying attention to local cultural aspects. COC cases were taken at the
Batuputih Health Center UPT, on September 4, 2025. Data collection methods were
through interviews, examinations, observations and documentation in the KIA book.
The mother's pregnancy was physiological, the care provided was according to
standards with complementary care and during pregnancy an EPDS examination was
carried out to determine the early risk of depression in pregnant women. The mother
gave birth normally without any complications, in the first stage lasting 5 hours, the
second stage 30 minutes, the third stage 5 minutes and monitoring of the fourth stage
within normal limits. During the postpartum period, lochia, the decrease in the height
of the uterine fundus and maternal lactation occurs physiologically, during the
postpartum period, an EPDS examination is also carried out to determine the early
risk of depression in postpartum mothers. Neonatal development until the baby is 42
days old occurs physiologically, the care provided is in accordance with midwifery
care standards and has been screened for SHK and PJB. Mother "MM" received
complementary midwifery care during pregnancy, childbirth, postpartum and BBL,
namely prenatal exercises, labor massage to reduce pain, postpartum Kegel exercises
and oxytocin massage, and baby massage. Therefore, it is important to provide
midwifery care according to standards as an effort to monitor and detect
complications and complications in the process of pregnancy, childbirth, postpartum
and infants.

Keywords: Pregnancy, Childbirth, Postpartum, Baby, Komplomentary



ASUHAN KEBIDANAN PADA IBU “MM” UMUR 33 TAHUN
MULTIGRAVIDA DARI KEHAMILAN 16 MINGGU
SAMPAI DENGAN 42 HARI MASA NIFAS

Studi Kasus di Laksanakan di UPT Puskesmas Batuputih

ABSTRAK

Perawatan berkelanjutan (Continuity of Care/ COC) adalah bertujuan untuk
meningkatkan kesejahteraan ibu dan anak. Pada tujuan yang akan dicapai yaitu untuk
mengetahui hasil penerapan asuhan kebidanan pada ibu “MM” umur 33 tahun
multigravida dari umur kehamilan 16 minggu 2 hari sampai 42 hari masa nifas sesuai
standar dan berkesinambungan yang dilakukan secara mandiri, kolaborasi maupun
rujukan secara professional dan berkualitas dengan selalu memperhatikan aspek
budaya lokal. Pengambilan kasus COC di UPT Puskesmas Batuputih, pada tanggal 04
September 2025. Metode pengumpulan data melalui wawancara, pemeriksaan,
observasi serta dokumentasi pada buku KIA. Kehamilan ibu berlangsung fisiologis,
asuhan yang diberikan sesuai standart dengan asuhan komplementer dan selama
kehamilan dilakukan pemeriksaan EPDS untuk mengetahui resiko dini depresi pada
ibu hamil. lbu bersalin secara normal tanpa adanya komplikasi, pada kala |
berlangsung 5 jam, kala 11 30 menit, kala 111 5 menit dan pemantauan kala IV dalam
batas normal. Pada masa nifas lochea, penurunan tinggi fundus uteri dan laktasi ibu
berlangsung secara fisiologis, selama masa nifas juga dilakukan pemeriksaan EPDS
untuk mengetahui resiko dini depresi pada ibu nifas. Perkembangan neonatus hingga
bayi berumur 42 hari berlangsung secara fisiologis, Asuhan yang diberikan sesuai
dengan standar asuhan kebidanan dan telah dilakukan Skrining SHK dan PJB. Ibu
“MM” mendapat asuhan kebidanan komplementer selama masa kehamilan,
persalinan, Nifas dan BBL yaitu latihan prenatal, pijat persalinan untuk mengurangi
rasa sakit, latihan Kegel pascapersalinan dan pijat oksitosin, serta pijat bayi. Oleh
karena itu, penting memberikan asuhan kebidanan sesuai standar sebagai upaya untuk
memantau dan mendeteksi penyulit dan komplikasi pada proses kehamilan, persalinan,
nifas dan bayi.

Kata Kunci : kehamilan, Persalinan, Nifas, Bayi, Komplementer
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RINGKASAN LAPORAN KASUS

ASUHAN KEBIDANAN PADA IBU “MM” UMUR 33 TAHUN
MULTIGRAVIDA DARI KEHAMILAN 16 MINGGU
SAMPAI DENGAN 42 HARI MASA NIFAS

Oleh
Belandina Afliana Nggadas ( P07124325056 )

Asuhan kebidanan adalah bentuk pelayanan profesional yang diberikan
berkesinambungan kepada ibu mulai dari masa kehamilan, persalinan, nifas, bayi baru
lahir serta pelayanan keluraga berencana. Kesehatan ibu merupakan salah satu target
yang ditentukan dalam tujuan agenda 2030 SDG’s yang ke 3 yaitu menargetkan AKI
70 per 100.000 kelahiran hidup. AKI di Indonesia masih tergolong tinggi dan
merupakan salah satu masalah utama di bidang kesehatan. Upaya mempercepat
penurunan AKI dilakukan dengan menjamin agar setiap ibu mampu mengakses
pelayanan kesehatan yang berkualitas seperti pelayanan kesehatan ibu hamil,
pertolongan persalinan oleh tenaga kesehatan terlatih di fasilitas kesehatan, perawatan
pasca persalinan bagi ibu dan bayi, perawatan khusus dan rujukan jika terjadi
komplikasi dan pelayanan keluarga berencana, termasuk KB pasca salin. Upaya untuk
meningkatkan mutu pelayanan kesehatan ibu dan anak salah satunya adalah
melaksanakan asuhan secara berkelanjutan atau continuity of care (COC).

Ibu “MM” adalah klien dengan kehamilan fisiologis dilihat dari skor Puji
Rochyati yaitu 2 dan tidak memiliki riwayat atau keadaan patologis. Tujuan dari studi
kasus ini untuk mengetahui hasil penerapan asuhan kebidanan pada ibu “MM” umur
33 tahun multigravida dari umur kehamilan 16 minggu 2 hari sampai 42 hari masa
nifas sesuai standar dan berkesinambungan yang dilakukan secara mandiri, kolaborasi
maupun rujukan secara professional dan berkualitas dengan selalu memperhatikan
aspek budaya local. Metode yang digunakan studi kasus dengan Teknik pengumpulan
data melalui wawancara, pemeriksaan, pengamatan serta dokumentasi.

Penulis memberikan asuhan COC di UPT Puskesmas Batuputih, pertama kali
bertemu ibu “MM” pada tanggal 04 September 2026. Asuhan kebidanan kehamilan
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yang diterima ibu “MM?” sesuai dengan kriteria 12 T, mendeteksi secara dini penyulit
dan komplikasi. Selama kehamilan hasil pemeriksaan dalam batas normal
Perkembangan janin sesuai dengan masa kehamilan. Masalah yang dialami ibu yaitu
belum melakukan pemeriksaan USG pada kehamilan trimester | dan mengeluh nyeri
punggung bawah pada trimester III. Ibu “MM?” juga belum mengetahui tentang cara
mengatasi keluhan dan kontrasepsi pasca persalinan. Penatalaksanaan yang diberikan
sesuai dengan keluhan dan masalah yang dialami ibu serta juga menerapkan asuhan
komplementer. Hasil asuhan kebidanan yang didapatkan belum sesuai standart karena
ibu “MM” tidak melakukan pemeriksaan USG pada trimester I, ibu baru melakukan
pemeriksaan USG pada kehamilan trimester I11. Selama kehamilan dilakukan Skrining
EPDS dan didapatkan hasil skor skrining EPDS ibu 5 sehingga dikategorikan dalam
batas normal.

Asuhan kebidanan persalinan berlangsung secara fisiologis pada usia kehamilan
39 minggu 5 hari tanpa komplikasi. Dimana kala | berlangsung dari pukul 09.30 Wita
sampai 14.30 Wita selama 5 jam, Kala Il dari pukul 14.30 Wita sampai 15.00 Wita
selama 30 menit, Kala Il dari pukul 15.00 Wita sampai 15.05 Wita selama 5 menit
dan Kala IV berlangsung 2 jam dari pukul 15.10 wita sampai 17.10 wita. Asuhan
kebidanan yang di berikan pada bayi baru lahir fisiologis yaitu : mengeringkan bayi
dan memberikan rangsangan taktil, menjepit dan memotong tali pusat, melakukan
IMD, melakukan pemeriksaan fisik pada bayi, melakukan pengukuran (BB, PB, LK,
LD, LP), pemberian salf mata, injeksi vitamin K1, imunisasi HB-0 dan rawat gabung
bayi dan ibu, melakukan pengambilan darah pada tumit untuk pemeriksaan SHK dan
pemeriksaan PJB. Selama persalinan ibu diberikan asuhan komplementer berupa
massage untuk mengurangi nyeri pada saat persalinan.

Asuhan kebidanan yang diberikan pada ibu “MM” pada nifas sudah sesuai
standart, dimana telah mendapatkan kunjungan pada KF1, KF 2, KF 3, dan KF 4,
Proses Involusi, Lochea, Laktasi dan Psikologis sampai 42 hari masa nifas dalam batas
normal. Ibu dan suami menentukan alat kontrasepsi yang akan digunakan yaitu
suntikan 3 bulan Depo Medroxy Progeterone Acetate. Pemilihan metode kontrasepsi
ini karena Ibu dan suami telah memutuskan metode kontrasepsi vasektomi yang akan
dilakukan pada bulan Juni 2026 dengan alasan masih menyelesaikan pekerjaan di
sawah, untuk itu menunda kehamilan ibu menggunakan KB suntik 3 bulan Depo
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Medroxy Progeterone Acetate setelah 42 hari masa nifas di UPT Puskesmas Batuputih.
Asuhan kebidanan yang diberikan pada bayi ibu “MM” belum sesuai dengan
pelayanan neonatal asensial, pelayanan yang diberikan yaitu perawatan tali pusat, salf
mata antibiotik, injeksi vitamin K pada satu jam pertama, HB-0 pada 1 jam pemberian
vitamin K, tetapi bayi belum mendapat pelayanan pemeriksaan SHK dengan
melakukan pengambilan darah pada tumit untuk dan pemeriksaan PJB, imunisasi
BCG, OPV 1 pada hari ke -7 sampai satu bulan. Pertumbuhan dan perkembangan bayi
bejalan secara fisiologis. Ibu hanya memberikan ASI kepada bayi.

Ibu dan keluarga diharapkan dapat menerapkan asuhan kebidanan yang telah
diberikan oleh penulis, sehingga dapat meningkatkan pengetahuan dan pengalaman
ibu terkait tentang masa kehamilan, persalinan, nifas dan asuhan pada bayi. Keluarga
dapat ikut serta dalam memberikan asuhan dan dukungan kepada ibu secara
menyeluruh dalam setiap siklus seorang wanita, serta dapat mendeteksi secara dini
penyulit dan komplikasi yang mungkin terjadi pada ibu dan bayi. Bidan diharapkan
dapat memberikan asuhan sesuai standar secara komprehensif dan berkesinambungan
berdasarkan evidence based serta menerapkan asuhan kebidanan berdasarakan budaya
local dan menerapkan asuhan komplementer pada ibu dan bayi. Bidan diharapkan
dapat meningkatkan upaya deteksi dini terhadap ibu hamil, bersalin, nifas dan bayi

baru lahir sehingga bisa memberikan palayanan yang optimal.
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