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Sustainable Development Goals (SDGs) merupakan agenda pembangunan dunia 

yang bertujuan untuk kesejahteraan manusia secara global. Agenda tersebut 

merupakan program pembangunan berkelanjutan dan salah satu agenda utama 

SDGs adalah menurunkan angka kematian ibu dan kematian bayi. Salah satu 

strategi tersebut dengan meningkatkan pelayanan Kesehatan dalam lingkup 

kebidanan yang bersifat menyeluruh atau bersesinambungan (Continuity Of Care) 

dan bermutu kepada ibu dan bayi. Asuhan kebidanan berkesinambungan 

merupakan asuhan kebidanan yang diberikan secara menyeluruh di mulai dari ibu 

hamil, bersalin, nifas, bayi baru lahir dan keluarga berencana.  Tujuan: Penulisan 

Karya Ilmiah 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 dengan menggunakan menejemen kebidanan. Dan 

metode yang digunakan adalah metode studi kasus.  Hasil Penelitian: Ny. K hamil 

pertama, pemeriksaan antenatal care dengan standar 10T, selama kunjungan tidak 

terdapat tanda-tanda komplikasi dan kelainan, pada usia 35 minggu dilakukan 

terapi kompelementer prenatal yoga, akupresure dan pemberian kurma. Ibu 

bersalin dengan kehamilan 38 – 39 minggu. Kala I-IV berjalan normal, pada kala 

I diberikan akupresure dan kurma untuk mempercepat persalinan. Bayi lahir 

spontan dan asuhan yang diberikan yaitu  pijat kembung. Pada kunjungan nifas, 

involusi berjalan dengan normal dan pada kunjungan kedua ibu mengeluh nyeri 

pada luka perenium sehingga diberikan terapi komplementer rebusan daun sirih. 

Kesimpulan: Penulis telah melakukan asuhan kebidanan Berkesinambungan yang 

di berikan pada Ny. K dengan membuat perencanaan kehamilan sehingga ibu 

melahirkan di fasilitas kesehatan yaitu TPMB E, persalinan dan nifas tidak ada 

penyulit dan bayi baru lahir dalam keadaan normal.  Saran: Terapi komplementer 

dapat diberikan di semua fasilitas kesehatan untuk membantu klien merasa 

nyaman, tenang dan membuat klien merasa mendapat dukungan penuh dari bidan 

sebagai pemberi asuhan. 
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A CONTINUITY OF MIDWIFERY CARE FOR MRS “K” AT MIDWIFERY 

PRIVATE CLINIC “E” GARUT REGENCY, WEST JAVA IN 2024 

 

The Sustainable Development Goals (SDGs) are a world development agenda that 

aims for human welfare globally. The agenda is a sustainable development 

program and one of the main agendas of the SDGs is to reduce maternal mortality 

and infant mortality. One of these strategies is to improve health services within 

the scope of midwifery that are comprehensive or continuous (Continuity Of 

Care) and quality to mothers and babies. Continuous midwifery care is midwifery 

care that is provided comprehensively starting from pregnant women, childbirth, 

postpartum,newborns and family planning. The writing of the Final Midwifery 

Scientific Work (KIAB) aims to apply the theory of midwifery care that has been 

obtained, namely Varney's 7 steps, into the practice field, so that midwifery care 

from pregnancy to the end of the postpartum period becomes sustainable by using 

midwifery management. And the method used is the case study method. The 

results of this study were Mrs. K was pregnant for the first time, antenatal care 

examination with 10T standards, during the visit there were no signs of 

complications and abnormalities, at the age of 35 weeks prenatal yoga 

complementary therapy,acupressure and date administration were carried out. 

Mothers give birth with 38 –39 weeks of pregnancy. When I-IV runs normally, in 

I, acupressure and dates are given to accelerate labor. Babies are born 

spontaneously and the care provided is inflatable massage. At the postpartum 

visit, the involution went normally and at the second visit, the mother complained 

of pain in the perenium wound so that complementary therapy of betel leaf 

decoction was given. Conclusion is the author has carried out Continuous 

Midwifery Care given to Mrs. K by making pregnancy planning so that the mother 

gives birth at a health facility, namely Midwifery Private Clinic”E”, There are no 

complications in childbirth and the newborn is in a normal state. Tip: 

Complementary therapy can be provided in all health facilities to help clients feel 

comfortable, calm and make clients feel fully supported by the midwife as a 

caregiver. 

 

Keywords: Continuous Midwifery Care, pregnancy, childbirth, postpartum, 

newborn. 
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