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RANGKUMAN KASUS 

 
Asuhan kebidanan berkesinambungan merupakan pelayanan yang bertujuan untuk 
menjalin kemitraan antara bidan dan klien sehingga bidan dapat bermitra secara 
berkesinambungan sampai usia produktif serta untuk mencegah secara dini segala 
jenis risiko yang akan terjadi dari kehamilan persalinan dan melahirkan sampai 6 
minggu pertama postpartum. Tujuan CoC ini adalah untuk melaksanakan 
manajemen asuhan berkesinambungan pada Ny. S secara berkesinambungan di 
RSUD Pasar Rebo Jakarta Timur Tahun 2024. 
Asuhan pada Ny. S menggunakan studi kasus (case study) dengan cara continuity 
of care. Asuhan yang sudah diberikan kepada Ny. S yaitu Ante Natal Care(ANC), 
Persalinan, Kunjungan Nifas (KF), Kunjungan Neonatal (KN) dan Keluarga 
Berencana(KB). Kemudian diberikan asuhan komplementer seperti massage 
punggung dan pijat oksitosin dan pijat Bayi sesuai kebutuhan ibu dan bayi. Hasil 
dari asuhan kebidanan  ini Ny. S melahirkan di RSUD Pasar Rebo Jakarta Timur, 
lahir spontan pervaginam pada tanggal 24 November 2024 jam 05.15 WIB, bayi 
lahir spontan, menangis kuat, jenis kelamin laki-laki, keadaan umum bayi normal. 
Tidak ada masalah pada kehamilan, persalinan, nifas dan bayi baru lahir. 
Kesimpulan pada asuhan kebidanan berkesinambungan dilakukan ANC sebanyak   3 
kali, Persalinan dilakukan secara APN, Kunjungan Nifas (KF) sebanyak 4 kali 
tanpa ada penyulit, Kunjungan Neonatal (KN) sebanyak 3 kali tanpa adanya 
penyulit. Disarankan kepada RSUD Pasar Rebo dapat mempertahankan mutu 
pelayanan baik dalam asuhan kebidanan pada ibu hamil, persalinan, nifas dan bayi 
baru lahir dan mempertahankan asuhan komplementer. 
 
 
Kata Kunci: Asuhan berkesinambungan, pijat bayi, massage punggung, pijat 
oksitosin 
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