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RANGKUMAN KASUS

Asuhan kebidanan komprehensif merupakan suatu pemeriksaan yang diberikan
secara lengkap dengan adanya pemeriksaan sederhana dan konseling asuhan
kebidanan yang mencakup pemeriksaan secara berkala diantaranya asuhan
kebidanan kehamilan, persalinan, nifas, bayi baru lahir dan keluarga berencana.
Pendekatan ini bertujuan untuk mendeteksi dan mengantisipasi faktor risiko
kelainan secara dini, menerapkan pencegahan, dan menangani komplikasi.
Penelitian ini bertujuan melaksanakan asuhan kebidanan secara komprehensif
pada Ny. F di RS Marinir Cilandak Kecamatan Pasar Minggu Jakarta Selatan.
Penulisan Karya llmiah Akhir Bidan (KIAB) ini bertujuan untuk menerapkan
teori asuhan kebidanan yang telah didapatkan yaitu 7 langkah Varney ke dalam
lahan praktik, sehingga asuhan kebidanan dari masa hamil sampai berakhirnya
masa nifas menjadi berkesinambungan. Asuhan Kebidanan Komprehensif pada
Ny. F menggunakan studi kasus (case study) dengan cara continuity of care.
Asuhan yang sudah diberikan kepada Ny. F yaitu ANC, Persalinan, Kunjungan
Nifas (KF), Kunjungan Neonatal (KN). Kemudian diberikan asuhan
komplementer seperti Gym Ball, Afirmasi Positif, Pijat Oksitosin dan Baby
Massage.

Hasil dari asuhan kebidanan komprehensif ini Ny. F melahirkan di RS Marinir
Cilandak Kecamatan Pasar Minggu Jakarta Selatan, lahir secara operasi SC pada
tanggal, bayi lahir menangis kuat, jenis kelamin perempuan, keadaan bayi normal.
Terdapat masalah pada kehamilan yaitu KPD dan tidak terdapat masalah pada
persalinan, nifas dan bayi baru lahir.

Kesimpulan pada asuhan kebidanan komprehensif yaitu dilakukan ANC sebanyak
3 kali, persalinan dilakukan secara operasi SC, Kunjungan Nifas (KF) sebanyak 4
kali tanpa ada penyulit, Kunjungan Neonatal (KN) sebanyak 3 kali tanpa adanya
penyulit. Disarankan kepada RS Marinir Cilandak untuk mempertahankan mutu
pelayanan dalam asuhan kebidanan pada ibu hamil, persalinan, nifas, dan bayi
baru lahir, serta tetap melibatkan asuhan komplementer.

Kata Kunci: Asuhan Berkesinambungan
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MIDWIFE'S FINAL SCIENTIFIC WORK, JUNE 2024
A CONTINUITY MIDWIFERY C

MARINE HOSPITAL, PASAR
JAKARTA

ON MRS. F AT CILANDAK
U SUB-DISTRICT, SOUTH

Comprehensive midwifery care i s gh' examination that includes
routine and simple assessments, alongside counseling for midwifery care. This
encompasses care during pr e postpartum period, neonatal
care, and family ing. Th i: ,n& anticlpate several risk
factors for abnormalities ear : eventive mea and manage any
complications that may aris Al mS to ide comprehensive midwifery

care for Mrs. F at Cilfmd Marine Hos pcated Minggu District,
South Jakarta. The purpos: if ientific Work (KIAB) is to
implement the iheoren E v. specifically the 7-step
Vamey model, to pra ettings ensnnng a continuons apid holistic approach to
midwifery care from pregnancy igh the postparty . The case study of
Mrs. F demonstrates ihis inuity ided included antenatal

care (ANC), delivery, p 1 wisits (KE and neonatal wisits (KN).
Additionally, complementary cares, such as gvm ball exercises, positive
affirmations, oxytocin massage; and baby massage were also offered. As a result of
this comprehensive midwifery care, Mrs. F gave birth via cesarean section at
Cilandak Marine Hospital. The baby. a female, was born in good.  with a

the newborn’s health. In conclusion, the comprehensive
to Mrs. F included three ANC visits, a cesarean delivel

midwifery services for pregnant women, labor, postpanum
well as to persist in integrating complementary care practices.

Kewvords: Continuous care
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