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RINGKASAN 

  

MANAJEMEN ASUHAN KEBIDANAN BERKESINAMBUNGAN 

PADA NY. D DI KLINIK YUSMA MEDIKA 

KOTA BEKASI JAWA BARAT 

TAHUN 2023 

  

Kristina Sagala, Sri Dinengsih, Yusmawati 

Latar Belakang: Tingginya angka kematian ibu dan bayi di Indonesia mendorong 

pemerintah Indonesia utuk menciptakan strategi percepatan penurunan AKI dan 

AKB. 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.  

Hasil Penelitian: Ny. D G3P2A0 proses kehamilan berlangsung fisiologis 

meskipun terdapat ketidaknyamanan pada trimester III yaitu nyeri punggung dan 

merasakan kontraksi (HIS) palsu.  Keluhan dapat diatasi dengan memberi KIE 

tentang perubahan fisiologis kehamilan trimester 3 dan Mengajarkan Senam Hamil. 

Ibu bersalin dengan kehamilan aterm (38 mgg). Kala I-IV berjalan normal, pada 

kala I dilakukan Gymball/Birth Ball agar ibu menjadi lebih tenang dan relaks serta 

mempercepat penurunan kepala bayi. Bayi lahir spontan, jenis kelamin Perempuan, 

BB 3500 gram dan PB 50 cm. Pada kunjungan nifas, involusi berjalan dengan 

normal tetapi pada kunjungan pertama tidak adanya pengeluaran ASI sehingga 

diberikan asuhan pijat oksitosin dan pemberian herbal berupa sayur daun kelor dan 

pada kunjungan kedua terdapat pembentukan peningkatan jumlah ASI sehingga 

diberikan asuhan perawatan payudara dengan mengompres hangat payudara. Pada 

BBL telah diberikan asuhan pijat kolik dikarenakan pada bayi usia 4 hari bayi 

mengalami kembung, ibu mengatakan bayi tidur didekat kipas angin. 

Kesimpulan: Penulis telah melakukan asuhan kebidanan Berkesinambungan yang 

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

melahirkan di fasilitas kesehatan yaitu Klinik Yusma Medika, 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.  

  

Kata Kunci: Asuhan Kebidanan Berkesinambungan, hamil, bersalin, nifas, 

neonatus.  
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CASE SUMMARY 

MIDWIFE’S FINAL SCIENTIFIC WORK, JULY 2023 

A CONTINUITY OF MIDWIFERY CARE MANAGEMENT FOR MRS. D 

AT YUSMA MEDIKA CLINIC BEKASI CITY WEST JAVA IN 2023 

Kristina Sagala, Sri Dinengsih, Yusmawati 

 

Background: The high rate of maternal and infant mortality in Indonesia has 

encouraged the Indonesian government to create a strategy to accelerate the 

reduction of MMR and IMR. One of these strategies is to improve health services 

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

Care) and quality for mothers and babies. Continuity midwifery care is midwifery 

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

postpartum, newborns and family planning. 

Purpose: Writing the Midwife Final Scientific Work (KIAB) aims to apply the 

theory of midwifery care that has been obtained, Varney's 7 steps into practice, so 

that midwifery care from pregnancy to the end of the postpartum period becomes 

sustainable. 

Results: Mrs. D G3P2A0 The pregnancy process takes place physiologically even 

though there is discomfort in the third trimester, namely back pain and feeling false 

contractions (HIS). Complaints can be overcome by giving counselling about the 

physiological changes of trimester 3 pregnancy and teaching pregnancy exercise. 

Maternity with term pregnancy (38 weeks). Stages I-IV ran normally, during stages 

I do Gymball/Birth Ball so that the mother becomes calmer and more relaxed and 

speeds up the descent of the baby's head. The baby was born spontaneously, female 

sex, 3500 grams body weight and 50 cm height. At the postpartum visit, involution 

was proceeding normally but at the first visit there was no milk output so that 

oxytocin massage care was given and herbal administration in the form of Moringa 

leaves and on the second visit there was the formation of an increase in the amount 

of milk so that breast care was given by applying warm compresses to the breast. 

The newborns had been given colic massage care because the baby was 4 days old 

because the baby had bloating, the mother said the baby slept near the fan. 

Conclusion: The author has carried out continuous midwifery care given to Mrs. 

D by planning a pregnancy so that the mother gives birth at a health facility, namely 

the Yusma Medika Clinic, there are no complications during childbirth and after 

childbirth and the newborn is in normal condition. 

Suggestion: Complementary therapy can be provided in all health facilities to help 

clients feel comfortable, calm and make clients feel that they have full support from 

midwives as care givers. 

  

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

neonates. 
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neonates. 
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