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RANGKUMAN KASUS

Salah satu upaya yang dapat dilakukan untuk menekan kasus kematian ibu dan
kematian bayi yaitu dengan memberikan pelayanan kesehatan yang berkualitas dan
berkesinambungan/ Continuity Of Care (COC) mulai dari kehamilan, bersalin,
nifas, neonates hingga pemilihan alat kontrasepsi. Tempat Praktek Mandiri Bidan
(TPMB) Y merupakan salah satu fasilitas Kesehatan yang yang mendukung COC
(continuity of care), TPMB Bidan Y juga memberikan pelayanan kepada ibu hamil
selama kehamilannya, membantu mempersiapkan ibu agar memahami pentingnya
pemeliharaan kesehatan selama hamil, serta mendeteksi secara dini faktor resiko
dan menangani masalah tersebut secara dini. Tujuan CoC ini adalah melakukan
manajemen asuhan berkesinambungan pada Ny. L. di TPMB H Kabupaten Garut
tahun. Asuhan ini menggunakan studi kasus yang diberikan kepada Ny. L sejak
kehamilan, persalinan, nifas, neonatal, serta penerapan asuhan komplementer
berupa senam hamil, relaksasi nafas dalam, pijat oksitosin dan perawatan payudara.
Hasil pemeriksaan kehamilan Ny. L. memiliki keluhan sering BAK dan nyeri
pinggang yang kemudian diberikan asuhan komplementer senam hamil bertujuan
untuk mengurangi rasa sakit pinggang, selain itu Ny. L juga mendapatkan edukasi
tentang cara mengatasi sering BAK. Persalinan berlangsung pada usia kehamilan
aterm secara spontan pervaginam. Pertolongan persalinan terhadap Ny. L dilakukan
sesuai dengan Asuhan Persalinan- Normal (APN). Selama proses persalinan dilakukan
asuhan komplementer teknik relaksasi nafas yang bertujuan untuk mengurangi
intensitas nyeri persalinan. Pemantauan masa nifas dilakukan hingga 42 hari, proses
involusio berjalan dengan baik. Keluhan yang dialami Ny. L yaitu ketidak
lancaran pengeluaran ASI dan diberikan asuhan komplementer pijat oksitosin dan
perawatan payudara masalah pun teratasi dengan baik. BBL menangis kuat, tonus
otot aktif, warna kulit kemerahan, jenis kelamin laki-laki, telah dilakukan IMD
selama 1 jam. Dapat disimpulkan, bahwa Ny. L selama kehamilan, persalinan,
nifas, BBL-neonatal berlangsung secara normal dan tidak ditemukan adanya
komplikasi tetapi diberikan asuhan komplementer sesuai kebutuhan. Diharapkan
penerapan asuhan berkesinambungan dan komplementer sebagai pendamping
asuhan dapat diterapkan pada setiap ibu yang memeriksakan kehamilannya di
TPMB H, sehingga kesehatan dan keselamatan ibu dan bayi semakin meningkat.

Kata Kunci : Asuhan berkesinambungan, pijat oksitosin, relaksasi, senam hamil
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CASE SUMMARY

One of the effective strategies to reduce maternal and infant mortality is the
provision of high-quality, continuous health services, also known as Continuity of
Care (COC), such as pregnancy, childbirth, postpartum, the neonatal period, and
contraceptive selection. Midwifery Private Clinic “H” is a health facility that
supports CoC, offering comprehensive care to pregnant women. Midwifery Private
Clinic “H” educates mothers on the importance of health maintenance during
pregnancy, early detection of risk factors, and proactive problem management. The
aim of this COC initiative is to deliver continuous care management for Mrs. L at
Midwifery Private Clinic “H” in Garut Regency. This case study follows Mrs. L
through pregnancy, childbirth, postpartum, and neonatal care, incorporating
complementary care techniques, such as pregnancy exercises, deep breathing
relaxation, oxytocin massage, and breast care. During her pregnancy, Mrs. L
experienced frequent urination and-low back pain. Complementary care through
pregnancy exercises was provided to alleviate low back pain, and she received
education on managing frequent urination. The labor occurred at full term with a
spontaneous vaginal delivery, adhering to Normal Childbirth Care (APN)
standards. During labor, deep breathing relaxation techniques were used to reduce
pain intensity. Postpartum monitoring for 42 days indicated a normal involution
process. Mrs. L reported issues with milk flow; which were addressed with oxytocin
massage and breast care. Her newborn son had a strong cry, active, muscle tone,
reddish skin color, and engaged in early breastfeeding initiatiopn’ Q
In conclusion, Mrs. L's pregnancy, childbirth, postpartum pgrid

(LBW) management, and neonatal care progresséd= for ally
complications, with complementary care provided as nee eg( rel
that continuous and complementary care practices be implementeg)
receiving prenatal care at Midwifery Private Clinic “H”, enh dn}g

safety of both mothers and babies. S

Keywords: Continuous care, pregnancy, postpartum, newborn
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AKB
AKI
ANC
APGAR

APN
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: Acquired Immune Deficiency Syndrome

: Angka Kematian Bayi

: Angka Kematian Ibu

: Ante Natal Care

. Appearance (warna kulit), Pulse (denyut jantung), Grimace

(refleks gerak), Activity (aktivitas otot), dan Respiration
(pernapasan)

: Asuhan Persalinan Normal
. Air Susu Ibu

: Buang Air Besar

: Buang Air Kecil

: Bayi Baru Lahir

: Continuity Of Care

: Dinas Kesehatan

: Denyut Jantung Janin

: Disinfeksi Tingkat Tinggi

: Electro Encephalogram

: Follicle Stimulating Hormone
: Haemoglobin

: Human Immunodeficiency Virus
- Injeksi Intramuskuler

- Intra Uterine Growth Restriction
: Kunjungan Kehamilan ke-1
: Kunjungan Kehamilan ke-2
: Kunjungan Kehamilan ke-3
: Kunjungan Kehamilan ke-4
: Kementerian Kesehatan

: Kunjungan Nifas

: Kesehatan Ibu dan Anak

: Kunjungan Neonatus

: Ketuban Pecah Dini

. Letak Belakang Kepala

: Luteinizing hormone

: Ornithine Decarboxylase

: Pintu Atas Panggul

: Pasien Dalam Pengawasan
: Penyakit Menular Seksual

: Perdarahan Pascapersalinan
: Rumah Sakit

. Sutura Sagitalis

: Tinggi Fundus Uteri

: Tetanus Toksoid

: World Health Organization
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