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MOTTO 

 

“Kita akan banyak dihadapkan dalam berbagai situasi. Senang, susah, bahagia, 

sedih akan datang silih berganti. Namun ingatlah pada Allah apa pun kondisi dan 

situasi kita” 

 

“Allah tidak membebani seseorang melainkan sesuai dengan kesanggupannya.” 

-QS Al Baqarah 286 

 

- Elsa Rizkianti Fauzi- 

- 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

vi 
 

PERSEMBAHAN 

 

Karya Ilmiah Akhir ini dipersembahkan kepada: 

1. Karya Ilmiah Akhir ini saya persembahkan untuk kedua orang tua tersayang 

yang telah mengisi dunia saya dengan begitu banyak kebahagiaan dan 

kemudahan. Terima kasih karena selalu menjaga saya dalam doa-doa mama 

dan bapak serta selalu membiarkan saya mengejar impian saya apa pun itu. 

Semoga Allah panjangkan umur dan selalu memberikan kesehatan serta 

kebahagiaan untuk ayah dan ibu. Amin YRA. 

2. Mertua tersayang, terimakasih atas segala pengorbanan, nasihat serta doa yang 

kalian berikan kepadaku, aku bersyukur dengan ada dalam kehidupan bapak 

dan mama sebagai orang tua kedua bagiku. Semoga Allah panjangkan umur 

dan selalu memberikan kesehatan serta kebahagiaan untuk ayah dan ibu. Amin 

YRA. 

3. Suamiku tercinta, belahan jiwa dan tersegalanya dalam kehidupanku, Kamu 

adalah malaikat penjagaku, yang membuatku kokoh dalam menghadapi badai 

kehidupan, terimakasih kamu selalu menjadi support system yang membuat 

semua urusan menjadi mudah. Semoga Allah SWT menjaga rumah tangga kita 

dan menuju rumah tangga yang Sakinnah, Mawadah dan Warahmah. Amin 

YRA. 

4. Anakku my little angel yang selalu membuat bunda semangat dalam menjalani 

roda kehidupan, anankku yang selalu menjadi support system terbaik, semoga 

kelak kamu menjadi anak yang solehah, yang membanggakan kedua orang 

tuamu. Amin YRA. 

5. Dosen pembimbing, terimakasih telah memberikan ilmu yang bermanfaat dan 

membimbing Karya Ilmiah Akhir Asuhan Kebidanan Komprehensif Holistik 

ini dengan penuh kesabaran, jasamu yang berharga semoga Allah SWT melipat 

gandakan pahala untuk dosen pembimbingku. Amin YRA.   

 



 
 

vii 
 

KATA PENGANTAR 

 

  Alhamdulillahirabbil’alamin puji dan syukur penulis panjatkan kehadirat 

Allah SWT yang telah memberikan nikmat sehat dan kesempatan sehingga penulis 

dapat menyelesaikan Karya Ilmiah Akhir Komprehensif  yang berjudul “Asuhan 

Kebidanan Komprehensif Holistik Pada Ny. Y G2P1A0 Gravida 37 Minggu Di 

TPMB RA Kabupaten Sumedang Periode 11 Oktober – 6 Desember 2023”. 

Harapan dari  Karya Ilmiah Akhir Komprehensif  memberikan kontribusi 

kepada tenaga kesehatan khususnya profesi bidan dalam memberikan asuhan 

komprehensif pada pasien dari mulai kehamilan sampai pemilihan alat kontrasepsi 

sehingga bidan mengasuh pasien secara menyeluruh dengan harapan tidak 

terjadinya komplikasi penyakit dalam kesehatan ibu dan anak melalui deteksi dini 

dalam asuhan kebidanan komprehensif holistik ini.  

Dalam proses penyusunan Karya Ilmiah Akhir Komprehensif ini, penulis 

mengalami berbagai kesulitan dan permasalahan. Namun, berkat adanya dukungan 

dan arahan dari berbagai pihak, penulis dapat menyelesaikan Karya Ilmiah Akhir 

Komprehensif ini. Maka dari itu penulis mengucapkan terima kasih kepada :  

1. Tia Setiawati, S.Kp.,Ns, M.Kep.,Sp.,An selaku Rektor Universitas ‘Aisyiyah 

Bandung 

2. Dr. Sitti Syabariyah, S.Kp., M.S.Biomed selaku Wakil Rektor I Universitas 

‘Aisyiyah Bandung 

3. Nandang Jamiat N, S.Kp.,Ners.,M.Kep.,Sp.Kep.Kom selaku Wakil Rektor II 

Universitas ‘Aisyiyah Bandung 

4. Popy Siti Asiyah, S.Kep., Ners., M.Kep selaku Dekan Fakultas Ilmu Kesehatan 

Universitas ‘Aisyiyah Bandung 

5. Inggriane Puspita Dewi.,S.Kep.,Ners.,M.Kep selaku Wakil Dekan Fakultas 

Kesehatan Universitas ‘Aisyiyah Bandung yang memberikan motivasi selama 

masa perkuliahan di Universitas ‘Aisyiyah Bandung 



 
 

viii 
 

6. Annisa Ridlayani, S.Keb,Bd.,M.Keb selaku Ketua Program Studi Sarjana 

Kebidanan dan Pendidikan Profesi Bidan Fakultas Ilmu Kesehatan Universitas 

‘Aisyiyah Bandung, yang memberikan motivasi selama masa perkuliahan ini.  

7. Anita Yuliani, S.ST.,M.K.M.,Bdn selaku pembimbing yang selalu memberikan 

bimbingan dan arahannya selama bimbingan Karya Ilmiah Akhir Komprehensif 

ini. 

8. Eva Riantini, S.Keb.,S.Sos.,M.MKes.,B.dn selaku penguji I yang telah banyak 

memberikan masukan dan arahannya dalam menguji Karya Ilmiah Akhir 

Komprehensif ini. 

9. Reni, S.ST.,M.K.M.,B.dn selaku penguji II yang telah banyak memberikan 

masukan dan arahannya dalam menguji Karya Ilmiah Akhir Komprehensif ini. 

10. Seluruh dosen dan staf sekretariat Program Studi Pendidikan Profesi Bidan 

Fakultas Kesehatan Universitas ‘Aisyiyah Bandung atas dukungan, bantuan dan 

kerjasamanya selama ini. 

11. Andriyani, S.Tr.Keb selaku pembimbing lahan praktik yang juga selalu 

memberikan arahan, masukan dan motivasi yang tinggi dalam penyusunan 

laporan karya ilmiah akhir komprehensif ini sehingga penulis mendapatkan ilmu 

yang bermanfaat. 

12. TPMB RA yang telah menyediakan tempat, sarana dan prasarana untuk 

melakukan asuhan kebidanan komprehensif holistik ini.  

13. Orang tua, suami tercinta, anak, saudara dan teman dekat yang selalu 

mendukung dan memberikan semangat lahir maupun batin kepada saya dalam 

menyelesaikan Karya Ilmiah Akhir Komprehensif ini. 

14. Pasien Ny. Y yang bersedia menjadi responden dalam  penyusunan Karya Ilmiah 

Akhir Komprehensif ini. 

15. Semua pihak yang telah membantu dalam penyusunan Karya Ilmiah Akhir 

Komprehensif ini yang tidak dapat disebutkan satu persatu. 

Semoga  Allah SWT memberikan balasan yang lebih baik atas kebaikan Ibu dan 

Bapak semua.Penulis menyadari bahwa dalam penyusunan Karya Ilmiah Akhir 

Komprehensif ini masih banyak kekurangan, untuk itu penulis mengharapkan kritik 



 
 

ix 
 

dan saran demi perbaikan Karya Ilmiah Akhir Komprehensif ini sehingga dapat 

diterima dan bermanfaat bagi semua pihak. 

Wassalamu A’laikum Warahmatullahi Wabarakatu. 

Bandung,  Januari 2024 

                                                                                          Penulis   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

x 
 

ABSTRAK 

 

Elsa Rizkianti Fauzi 

NIM 522022029 

 

ASUHAN KEBIDANAN KOMPREHENSIF HOLISTIK PADA NY. Y 

G2P1A0 GRAVIDA 37 MINGGU DI TPMB RA KABUPATEN SUMEDANG 

PERIODE 11 OKTOBER – 6 DESEMBER 2023 

 
2023; 133 halaman; 11 tabel; 1 bagan; 9 lampiran 

 
Derajat kesehatan ibu dan bayi masih merupakan masalah besar di Indonesia karena 

masalah tersebut merupakan salah satu indikator kesejahteraan suatu bangsa. Upaya 

percepatan penurunan AKI dapat dilakukan dengan menjamin agar setiap ibu 

mampu mengakses pelayanan kesehatan ibu yang berkualitas. Salah satu upaya 

yang dapat dilakukan untuk meningkatkan pelayanan kesehatan yang bersifat 

menyeluruh dan bermutu kepada ibu dan bayi dalam lingkup kebidanan adalah 

melakukan asuhan kebidanan secara komprehensif /continuity of care (COC). 

Tujuan karya ilmiah ini adalah untuk melakukan asuhan kebidanan komprehensif 

holistik pada Ny. Y usia 30 tahun G2P1A0 Gravida 37 Minggu di TPMB RA 

Kabupaten Sumedang Periode 11 Oktober-6 Desember 2023. Karya ilmiah akhir 

komprehensif ini menggunakan metode deskriptif dalam bentuk literatur review 

asuhan kebidanan pada Ny. Y. Instrument pengambilan data menggunakan proses 

manajemen kebidanan 7 langkah Varney dan SOAP. Hasil analisa data masa 

kehamilan pengkajian Ny. Y usia 30 tahun G2P1A0 gravida 37 minggu, ibu 

mengeluh sering BAK dan merasa panas bagian pinggang, hasil pemeriksaan fisik 

normal. Masa intranatal Ny. Y persalinan normal di TPMB RA Kabupaten 

Sumedang, bayi lahir spontan segera menangis, kala IV normal, masa nifas Ny. Y 

normal, Bayi baru lahir pada Ny. Y normal BB 2,8 kg, PB 48 cm, a/s 9/10. Ny. Y 

menggunakan KB suntik 3 bulan. Penatalaksanaan pada masa kehamilan ibu 

merasa cemas dilakukan terapi SEFT dan terapi murattal al-quran selama 15 menit. 

Bagi tempat pelayanan kesehatan khususnya tempat praktik mandiri bidan dapat 

memberikan asuhan secara komprehensif holistik sehingga dapat mendeteksi dan 

mencegah komplikasi terutama saat masa kehamilan, persalinan, nifas, bayi baru 

lahir dan keluarga berencana (KB). 

 

Kata Kunci : Asuhan Kebidanan Komprehensif Holistik 

Kepustakaan: 24 buah (2010-2023) 
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ABSTRACT 

 

Elsa Rizkianti Fauzi 

NIM 522022029 

COMPREHENSIVE HOLISTIC MIDWIFERY CARE IN Mrs. Y G2P1A0 

GRAVIDA 37 WEEKS AT AN INDEPENDENT SERVICE PLACE 

MIDWIFERY RA, SUMEDANG DISTRICT PERIOD 11 OCTOBER – 6 

DECEMBER 2023 

2023; 135 pages; 11 tables; 1 chart; 9 attachments 

The health status of mothers and babies is still a big problem in Indonesia because 

this problem is an indicator of the welfare of the nation. Efforts to accelerate the 

reduction of MMR can be made by ensuring that every mother can access quality 

maternal health services. One effort that can be made to improve comprehensive 

and quality health services for mothers and babies within the scope of midwifery is 

to provide comprehensive midwifery care/continuity of care (COC). This scientific 

work aims to provide holistic comprehensive midwifery care for Mrs. Y, 30 years 

old G2P1A0 Gravida 37 Weeks at the Independent Service Center Midwife RA 

Sumedang Regency Period 11 October-6 December 2023. This comprehensive final 

scientific work uses descriptive methods in the form of a literature review of 

midwifery care for Mrs. Y. The data collection instrument uses Varney's 7-step 

midwifery management process and Subjective Objective Management Analysis. 

The results of the analysis of data from Mrs. Y, 30 years old G2P1A0 gravida 37 

weeks, mother complained of frequent urination and felt hot in the waist, the results 

of the physical examination were normal. Mrs.'s intranatal period Y gave birth 

normally at the Independent Service Center for Midwife RA, Sumedang Regency, 

the baby was born spontaneously immediately crying, the fourth stage was normal, 

the postpartum period was Mrs. Y is normal, the new baby was born to Mrs. Y 

normal BB 2.8 kg, PB 48 cm, a/s 9/10. Mrs. Y has used family planning injections 

for 3 months. During pregnancy, mothers who feel anxious are treated with 

Spiritual Emotional Freedom Technique therapy and Murattal Al-Quran therapy 

for 15 minutes. For health service places, especially independent practice places, 

midwives can provide comprehensive, holistic care so that they can detect and 

prevent complications, especially during pregnancy, childbirth, postpartum, 

newborns, and family planning. 

Keywords: Comprehensive Holistic Midwifery Care 

Bibliography: 24 pieces (2010-2023) 
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