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RANGKUMAN KASUS

Asuhan komprehensif yaitu asuhan kebidanan yang diberikan secara
menyeluruh dimulai dari ibu hamil, bersalin, nifas, bayi baru lahir dan
keluarga berencana sehingga dapat mendeteksi serta mengantisipasi dini
adanya faktor resiko kelainan, pencegahan, dan penanganan komplikasi.
Tujuan penelitian ini adalah untuk melaksanakan asuhan kebidanan pada
Ny. E secara komprehensif di TPMB Bdn Lilis Lestari S Keb. Asuhan
Kebidanan Komprehensif pada Ny. E menggunakan studi kasus (case
study) dengan cara continuity of care. Asuhan yang sudah diberikan
kepada Ny. E yaitu ANC, Persalinan, Kunjungan Nifas (KF), Kunjungan
Neonatal (KN). Kemudian diberikan asuhan komplementer seperti
Pemberian buah Bit, Relaksasi Napas Dalam, Pijat laktasi, dan baby
massage. Hasil dari asuhan kebidanan komprehensif ini Ny. E melahirkan
di TPMB Bdn Lilis Lestari S.Keb lahir spontan pervaginam pada tanggal
27 Oktober 2024 jam 02.02 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 komprehensif yaitu dilakukan ANC sebanyak 4 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 TPMB dapat mempertahankan mutu
pelayanan baik dalam asuhan kebidanan pada ibu hamil, persalinan, nifas
dan bayi baru lahir dan mempertahankan asuhan komplementer.

Kata Kunci: Kehamilan, Persalinan, Nifas, Bayi Baru Lahir, Komplementer
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A CONTINUITY OF MIDWIFERY CARE FOR MRS “E” AT TPMB
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DISTRICT, WEST BANDUNG, WEST JAVA IN 2024

CASE SUMMARY

Comprehensive care is obstetric care that is provided comprehensively
starting from pregnant| women, childbirth, postpartum, newborns and
family planning so that it can detect and anticipate early abnormalities risk
factors, prevention, and handling of complications. The purpose of this
research is to carry out/obstetric care for Mrs. E comprehensively at TPMB
Bdn Lilis Lestari S Keb. Comprechensive Midwifery Care for Mrs. E uses
a case study by means of continnity of eare. The care that has been given
to Mrs. E is ANC, Childbirth, Postpartum Visit (KF), Neonatal Visit (KN).
Then complementary, care is given such as Beet Feeding, Deep Breath
Relaxation, Lactation Massage, and baby massage. As a result of this
comprehensive midwifery care, Mrs. E gave birth at TPMB Bdn Lilis
Lestari S.Keb was born spontancously vaginally o;%tobir 2752024 at
‘118(" 0

02.02 WIB, the baby was born spontaneously,
gender, the general condition of the baby was noimg \Ih’ef
problems with pregnancy, childbirth, postpart i
conclusion of comprehensive midwifery care is t
times, childbirth is carried out by APN, postpartu
without complications, Neonatal Visits (KN) ar
complications. It is suggested to TPMB to maintain Q‘ af
both in obstetric care for pregnant women, childbirth, postpaft
newborns and maintain complementary care.

Keywords: Pregnancy, Childbirth, Postpartum, Newborn, Complementary
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