
 
 

 

 

ASUHAN  KEBIDANAN BERKESINAMBUNGAN PADA NY. I 

 DI TPMB HJ. HUSNUL KHOTIMAH, S.ST.,Bdn 

 GARUT JAWA BARAT 

 
 

 

 

 

 

 

 

NAMA: SITI HARDIANTI 

NPM : 235491517168 

 

 

 

 

 

PROGRAM STUDI PENDIDIKAN PROFESI BIDAN 

FAKULTAS ILMU KESEHATAN 

UNIVERSITAS NASIONAL 

TAHUN 2025  



 
 

ii 

ASUHAN  KEBIDANAN BERKESINAMBUNGAN PADA NY. I 

 DI TPMB HJ. HUSNUL KHOTIMAH, S.ST.,Bdn 

 GARUT JAWA BARAT 
 
 

KARYA ILMIAH AKHIR BIDAN 

Diajukan Untuk Memenuhi Persyaratan Memperoleh Gelar Profesi Bidan  

Pada Program Studi Pendidikan Profesi Bidan Fakultas Ilmu Kesehatan 

Universitas Nasional Jakarta 

 

 

 

 

Nama : Siti Hardinti 

NPM : 235491517168 

 

 

 

 

 

 

 

PROGAM STUDI PENDIDIKAN PROFESI BIDAN 

FAKULTAS ILMU KESEHATAN 

UNIVERSITAS NASIONAL 

TAHUN 2025 

 

 



 
 

iii 

A CONTINUITY OF CARE FOR Mrs. I AT  

DI TPMB HJ. HUSNUL  KHOTIMAH, S.ST., Bdn 

GARUT WEST JAVA 

 
 

 

FINAL SCIENTIFIC WORKS OF MIDWIVES 

 
Submitted as One of the Requirements for Completing Professional 

 Education Midwife Faculty of Health Sciences 

 National University 
  

 

 

 

Nama : Siti Hardianti 

NPM : 235491517168 

 

 

 

 

 

 

MIDWIVE PROFESSIONAL EDUCATION STUDY PROGRAM 

FACULTY OF HEALTH SCIENCE 

UNIVERSITAS NASIONAL  

JAKARTA  

2025



 
 

iv 

 LEMBAR PERSETUJUAN MAJU UJIAN KIAB 

 

Judul KIAB : Asuhan Kebidanan Berkesinambungan pada Ny. I di TPMB 

Hj. Husnul Khotimah, S.ST.,Bdn Garut Jawa Barat 

Nama Mahasiswa : Siti Hardianti 

NPM. : 235491517168 

 

 

Pembimbing I, 

 

 

 

 

Dr. Triana Indrayani, S.ST, Bd., M.Kes 

Pembimbing II, 

 

 

 

 

Hj. Husnul Khotimah, S.ST., Bdn 
 

 







 
 

vii 

HALAMAN PERNYATAAN ORISINALITAS  

 

Yang bertanda tangan di bawah ini penulis: 

Nama :  Siti Hardianti 

NPM :  235491517168 

Judul Penelitian : Asuhan Kebidanan Berkesinambungan pada Ny. I di TPMB Hj. 

Husnul Khotimah, S.ST.,Bdn Garut Jawa Barat 

Menyatakan bahwa dalam Karya Ilmiah Akhir Bidan (KIAB) ini adalah 

hasil karya saya sendiri dan semua sumber yang dirujuk telah dicantumkan dengan 

benar. Sepanjang pengetahuan penulis, juga tidak terdapat karya atau pendapat 

yang pernah ditulis atau diterbitkan oleh orang lain, kecuali yang secara tertulis 

diacu dalam naskah ini dan disebut dalam daftar pustaka. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

viii 

KATA PENGANTAR 

 

 

Puji syukur Saya panjatkan kehadirat Tuhan Yang Maha Esa atas 

pertolongannya sehingga Stase Contuinity of Care (COC) dapat diikuti secara 

menyeluruh dan telah selesai disusun sebagai laporan Karya Ilmiah Akhir Bidan 

yang berjudul “Asuhan Kebidanan Berkesinambungan pada Ny. I di Tempat Praktik 

Mandiri Bidan Bdn. Hj. Husnul Khotimah Tahun 2024”.  

Saya menyadari bahwa penulisan KIAB ini tidak akan terselesaikan tanpa 

adanya Ridho Illahi, dukungan, bantuan dan bimbingan dari berbagai pihak, untuk 

itu pada kesempatan ini dengan rendah hati dan rasa hormat yang besar penulis 

mengucapkan “Alhamdulillahirobbil’alamin” beserta terimakasih yang sebesar-

besarnya kepada:  

1. Dekan Fakultas Ilmu Kesehatan Universitas Nasional Prof. Dr. Retno 

Widowati, M.Si. 

2. Ketua Program Studi Pendidikan Pofesi Bidan Fakultas Ilmu Kesehatan 

Universitas Nasional Bdn. Jenny Anna Siauta, SST., M.Keb. 

3. Dr. Triana Indrayani, S.ST, Bd, M.Kes  sebagai pembimbing I yang telah 

meluangkan waktunya untuk memberikan bimbingan dan arahan dalam 

penyusunan Karya Ilmiah Akhir Bidan; 

4. Hj. Husnul Khotimah, S.ST., Bdn. selaku pembimbing II yang telah bersabar 

dan memberikan dukungan penuh dalam pembuatan Karya Ilmiah Akhir Bidan 

penulis.  

5. Seluruh dosen dan staf karyawan Fakultas Ilmu Kesehatan Universitas 

Nasional yang telah mendidik dan memfasilitasi proses pembelajaran. 



 
 

ix 

6. Ny. I dan keluarga yang telah bersedia menjadi responden dalam pembuatan 

KIAB penulis. 

7. Suami terkasih Beni Rudianto, S.E. yang selalu membersamai dalam setiap 

moment selama masa perkuliahan. 

8. Kedua Orangtuaku dan seluruh keluarga yang selalu mendoakan dalam setiap 

nafas dan sujudnya, dan memberikan motivasi kepada penulis untuk terus maju 

menggapai masa depan yang lebih baik. 

Semoga Allah SWT memberikan balasan dan berkah kepada semua pihak 

yang telah membantu penulis menyelesaikan KIAB ini, dan bila dalam penulisan 

ini ada kekurangan dan kelemahan penulis dengan segala kerendahan hati 

memohon kritik dan saran demi perbaikan dimasa yang akan datang.  

 

Jakarta, 13 Januari  2025 

 

 

 

 

Siti Hardianti 

  



 
 

x 

PROGRAM STUDIPROFESI BIDAN 

FAKULTAS ILMU KESEHATAN 

UNIVERSITAS NASIONAL 
 

SITI HARDIANTI 

235491517168 

KARYA IMIAH AKHIR BIDAN, JANUARI 2025 

ASUHAN  BERKESINAMBUNGAN PADA Ny. I DI TPMB  

HJ. HUSNUL KHOTIMAH, S.ST.,Bdn GARUT JAWA BARAT 
 

RANGKUMAN KASUS 

 

Target penurunan AKI tahun 2024 sebesar 183 per 100.000 Kelahiran Hidup, sedangkan 

target penurunan AKB sebesar 16 per 1000 Kelahiran Hidup. Upaya percepatan penurunan 

AKI di Indonesia dilakukan dengan menjamin agar setiap ibu mampu mengakses 

pelayanan kesehatan ibu yang berkualitas seperti pelayanan kesehatan ibu hamil, 

pertolongan persalinan oleh tenaga kesehatan terlatih di fasilitas pelayanan kesehatan, 

perawatan pasca persalinan bagi ibu dan bayi, perawatan khusus dan rujukan jika terjadi 

komplikasi, dan pelayanan keluarga berencana termasuk KB pasca persalinan. World 

Health Organization (WHO) merekomendasikan asuhan pada ibu hamil dilakukan secara 

Continuity of Care yang bertujuan untuk memberikan serangkaian perawatan secara 

individual pada wanita yang dilakukan oleh bidan.  

Tujuan CoC  adalah melaksanakan asuhan kebidanan berkesinambungan pada ibu hamil, 

bersalin, BBL  dan nifas  serta menerapkan asuhan komplementer pada Ny. I di Tempat 

Praktik Mandiri Bidan Bdn. Hj. Husnul Khotimah Garut Jawa Barat. Metode dalam 

pengkajian ini menggunakan studi kasus yang diberikan kepada Ny. I sejak kehamilan, 

persalinan, nifas, bayi barulahir dan penggunaan kontrasepsi serta penerapan asuhan 

komplementer Prenatal Yoga, pijat oksitosin, penggunaan gymball dan aroma terapi 

lavender saat persalinan , pemberian Virgin Coconut Oil (VCO) untuk mengatasi miliaria 

cristalyna pada bayi.  

Hasil asuhan yang diberikan yaitu pada kunjungan pertama ibu mengeluh nyeri punggung 

dengan skala nyeri ringan karena ibu masih dapat tersenyum saat diberikan asuhan 

penatalaksanaan dianjurkan untuk mengikuti yoga. Pada masa persalinan ibu lebih tenang 

selama proses kala I ibu menggunakan gymball untuk mengurangi nyeri persalinan. 

Asuhan pada bayi baru lahir pada hari ke tiga bayi mengalami miliaria cristalyna. 

Penatalaksanaan yaitu dianjurkan untuk memberikan VCO dua kali sehari untuk 

mengatasinya. 

Kesimpulan dari asuhan ini adalah telah terlaksananya asuhan secara berkesinambungan 

pada NY. I dimulai pada masa kehamilan, persalinan, nifas, bayi baru lahir, dan pelayanan 

kontrasepsi serta penanganan komplementer sesuai dengan keluhan ibu. Saran bagi TPMB 

NY H adalah diharapkan dapat menerapkan asuhan kompementer dalam memberikan 

pelayanan asuhan kebidanan sehingga dapat meningkatkan kesehatan ibu dan anak dengan 

memberikan terapi non farmakologik. 

 

Kata Kunci : Asuhan berkesinambungan,Aroma Terapi Lavender , Gymball, Yoga ,VCO. 
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CASE SUMMARY 

 

The target for reducing the Maternal Mortality Rate (MMR) in 2024 is 183 per 100,000 

live births, while the target for reducing the Infant Mortality Rate (IMR) is 16 per 1,000 live 

births. Efforts to accelerate the reduction of MMR in Indonesia are carried out by ensuring 

that every mother can access quality maternal health services, such as antenatal care 

services, delivery assistance by trained health workers at health facilities, postpartum care 

for mothers and babies, special care and referrals in case of complications, and family 

planning services including postpartum contraception. The World Health Organization 

(WHO) recommends that care for pregnant women be provided using a Continuity of Care 

approach aimed at providing a series of individualized care for women conducted by 

midwives. The objective of CoC is to implement continuous midwifery care for pregnant 

women, during childbirth, newborns, and postpartum periods, as well as applying 

complementary care to Mrs. I at the Independent Midwife Practice (TPMB) of Hj. Husnul 

Khotimah, Garut, West Java. The method in this assessment used a case study approach 

provided to Mrs. I, starting from pregnancy, childbirth, postpartum, newborns, and the use 

of contraception, as well as the application of complementary care such as prenatal yoga, 

oxytocin massage, the use of a gym ball and lavender aromatherapy during childbirth, and 

the use of Virgin Coconut Oil (VCO) to treat miliaria cristalyna in newborns. The results of 

care provided were that during the first visit, the mother complained of mild back pain, as 

she was still able to smile when given care. The management was to recommend 

participating in yoga. During the childbirth period, the mother was calmer during the first 

stage of labor by using a gym ball to reduce labor pain. Care for the newborn on the third 

day showed the baby experienced miliaria cristalyna. The management included 

recommending applying VCO twice a day to address it. The conclusion of this care is that 

continuous care has been successfully provided to Mrs. I, starting from pregnancy, 

childbirth, postpartum, newborn care, and family planning services, as well as 

complementary care tailored to the mother's complaints. Suggestions for TPMB Hj. Husnul 

Khotimah are to implement complementary care in providing midwifery services so that 

maternal and child health can be improved through non- pharmacological therapies. 

Keywords: Continuity of Care, Lavender Aromatherapy, Gym Ball, Yoga, VCO 
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