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MOTTO 

“Sekali terjun dalam perjalanan jangan pernah mundur sebelum meraihnya, yakin 

usaha sampai. Karena sukses itu harus melewati banyak proses, bukan hanya 

mengimginkan hasil akhir dan tahu beres tapi harus selalu keep on progress. 

Meskipun kenyatannya banyak hambatan dan kamu pun sering dibuat stres 

percayalah tidak ada jalan lain untuk meraih sukses selain melewati yang 

namanya proses”. (Armeliani) 

 

PERSEMBAHAN  

Komprehensif ini penulis dedikasikan kepada Ayahanda dari ketulusanya 

dari hati atas doa yang tak pernah putus, semangat yang tak ternilai. Serta 

Untuk Orang-Orang Terdekatku Yang Tersayang, Dan Untuk Almamater 

Orange Kebanggaanku 
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Abstrak  

 
Asuhan kehamilan, persalinan dan nifas merupakan proses normal dan alamiah yang 
dialami oleh seorang wanita. Nyeri persalinan merupakan hal yang wajar dan fisiologis, 

pada saat persalinan umumnya ibu akan merasa takut sehingga dapat mengakibatkan stress. 

Pemberian aromatherapy lavender dapat mengurangi intensitas nyeri persalinan. Tujuan 
karya ilmiah ini adalah untuk melakukan asuhan kebidanan komprehensif holistik pada Ny. 

Y di TPMB T Kabupaten Sumedang 2024. Karya ilmiah akhir komprehensif ini 

menggunakan metode laporan kasus dengan pendokumentasian SOAP. Yaitu prngkajian 

data subjektif, objektif, assessment, penatalaksanaan, dokumentasi, dan literasi. Hasil 
analisa data kehamilan pengkajian Ny. Y dengan ketidaknyamanan trimester III, ibu 

mengeluh nyeri pinggang, hasil pemeriksaan ibu dalam keadaan baik, penatalaksaan pada 

ibu memberikan ibu konseling tentang kompres air hangat. Masa intranatal Ny. Y 
persalinan normal di TPMB T kabupaten sumedang pada kala I fase aktif pasien 

menggunakan terapi komplomenter aromatherapy lavender untuk mengurangi rasa nyeri 

persalinan, bayi lahir spontan segera menangis, kala IV terdapat luka laserasi derajat II, 

dilakukan penjahitan perineum, masa nifas Ny. Y normal, bayi lahir Ny. Y normal BB 3 
kg, PB 50 cm, a/s 9/10 Ny. Y menggunakan KB suntik 3 bulan. Asuhan kebidanan 

komprehensif pada Ny. Y berjalan dengan normal, terdapat kesenjangan antara teori 

dengan kasus dengan pengurangan rasa nyeri persalinan kala II sedangkan untuk asuhan 
holistic yang diberikan pada Ny. Y yaitu aromatherapy lavender.  Bagi profesi bidan dapat 

meningkatkan kualitas pelayanan terutama penggunaan aromatherapy lavender.  

 

Kata kunci : Aromatherapy lavender, Asuhan Kebidanan Komprehensif 

Holistik 
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Abstract 

 
Pregnancy, childbirth and postpartum care are normal and natural processes experienced 

by a woman. Labor pain is normal and physiological, during labor generally the mother 

will feel afraid which can result in stress. Giving lavender aromatherapy can reduce the 
intensity of labor pain. The aim of this scientific work is to provide holistic comprehensive 

midwifery care for Mrs. Y at TPMB T Sumedang Regency 2024. This comprehensive final 

scientific work uses the case report method with SOAP documentation. Namely subjective, 

objective, assessment, management, documentation and literacy data studies. The results 
of the analysis of pregnancy data from Mrs. Y with discomfort in the third trimester, the 

mother complained of low back pain, the results of the mother's examination were in good 

condition, the management provided the mother with counseling about warm water 
compresses. Mrs.'s intranatal period Y normal delivery at TPMB T Sumedang district in 

the first stage of the active phase the patient used complementary lavender aromatherapy 

therapy to reduce labor pain, the baby was born spontaneously immediately crying, in the 
fourth stage there was a second degree laceration, perineal suturing was carried out, 

during the postpartum period Mrs. Y normal, the baby was born Mrs. Y normal BB 3 kg, 

PB 50 cm, a/s 9/10 Mrs. Y uses injectable birth control for 3 months. Comprehensive 

midwifery care for Mrs. Mrs. Y is lavender aromatherapy.  For the midwife profession, it 
can improve the quality of service, especially the use of lavender aromatherapy 

 

Keywords: Lavender Aromatherapy, Comprehensive Holistic Midwifery Care 
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