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RANGKUMAN KASUS

Latarbelakang:Asuhan kebidanan berkesinambungan merupakan asuhan
menyeluruh dan terpadu terhadap seorang wanita, diawali dari kehamilan,
persalinan, masa nifas dan bayi baru lahir. Deteksi dini kelainan dan komplikasi
pada ibu dan bayi, dapat membantu percepatan penurunan Angka Kematian Ibu dan
Angka Kematian Bayi, dengan pendekatan holistic dan terintegrasi, dalam lingkup
pelayanan kebidanan berkesinambungan, berdampak pada kualitas asuhan dan
kepuasan pasien. Tujuan CoMC ini adalah melakukan manajemen asuhan
berkesinambungan pada Ny. T di TPMB Bdn, Atif Latifah, S.Keb Karawang Jawa
Barat. Asuhan kebidanan menggunakan metode studi kasus, yang diberikan kepada
Ny. T sejak kehamilan, persalinan, nifas, neonatal, serta penerapan asuhan
komplementer selama persalinan, nifas dan BBL. Hasil: Ny. T selama kehamilan
dalam keadaan baik, tidak ditemukan kelainan dan penyulit dalam kehamilan serta
standar kunjungan antenatal telah sesuai.. kehamilan aterm dan persalinan terjadi
spontan pervaginam, untuk mengurangi nyeri dan cemas saat kontraksi, Ny. T
diberikan pijat efflurage dan teknik relaksasi, tidak ditemukan penyulit persalinan.
Proses Involusi masa nifas dalam keadaan baik. Produksi ASI belum lancar pada
hari ke 4 masa nifas, diintervensi dengan edukasi nutrisi dan pijat oksitosin Bayi
lahir spontan pervaginam, menangis kuat, tonus otot aktif, warna kulit kemerahan,
jenis kelamin laki-laki, telah dilakukan IMD. Masa neonatal dilakukan pemantauan
dan pijat bayi untuk stimulasi pertumbuhan dan perkembangan. Simpulan. Asuhan
berkesinambungan Pada Ny.T dalam keadaan baik, tidak ditemukan kelainan dan
komplikasi kehamilan, persalinan, nifas BBL, serta masa neonatal. Saran: Asuhan
berkesinambungan dan asuhan komplementer sebagai pendamping asuhan
kebidanan, dapat diimplementasikan pada setiap ibu yang memeriksakan kehamilan
di TPMB Atif Latifah dalam upaya meningkatkan derajat kesehatan ibu dan bayi.

Kata Kunci: Asuhan berkesinambungan, Pijat efflurage, Pijat oksitosin, Pijat bayi
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CASE SUMMARY

Background: Continuity of midwifery care is comprehensive and integrated care provided to a
woman throughout pregnancy, childbirth, the postpartum period, and the newborn period.
Continuity of midwifery services aims to enable early detection of abnormalities and
complications in both mother and infant, and to help accelerate the reduction of the Maternal
Mortality Rate (MMR) and Infant Mortality Rate (IMR) through a holistic and integrated
approach, while also improving the quality of care and patient satisfaction. The aim of this CoMC
was to provide continuous midwifery care management for Mrs. T at TPMB Bdn. Atif Latifah,
S.Keb., Karawang, West Java. 1

study to Mrs. T from pregnancy, childbirth,
postpartum, and neonatal periods, along with | oplication of complementary care during labor,

Results: Mrs. T’s pregnancy progressed v orlmalities or complications identified,
and antenatal visit standards Werea‘t'n ct. Labor rm with spontaneous vaginal delivery.
To reduce pain and anxiety during contraction rq\c ved effleurage massage and relaxation

108 : tpartum uterine involution process
pro;_.,ressed well Breastmllkpquiu ction was n stpartum day 4 and was managed
X aby was born spontaneously via vaginal
kin color, was male, and early initiation
g pﬁi‘iOd, monitoring and baby massage

delivery, cried strongly, had active |
of breastfeedmg (IMD) was perfe <

Conclusion: Contmuxty of mxdw1fery care for Mrs. proéeeded normally, with no. a’ngm thes

or complications identified during pregnancy; laber; postpartum, newborn, or neghatd £\
Recommendation: The implementation of continuity .of care and comple ent \
companion to standard midwifery care can be applied to every mother receivi &
TPMB Atlf Latifah in order to improve maternal and mfant health status. A
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