
 

 
 

ASUHAN KEBIDANAN KOMPREHENSIF HOLISTIK 

PADA NY. D G1P0A0 GRAVIDA 39-40 MINGGU 

DI TPMB R KOTA BANDUNG  

PERIODE 6 SEPTEMBER – 31 OKTOBER 2023 

 

 

LAPORAN 

Diajukan Sebagai Salah Satu Syarat Menyelesaikan Laporan Stase MCHC (CoC) 

 

 

 

 

 

Oleh : 

MUTIARA NUR’AINI FAUZIAH 

NIM. 522022062 

 

 

 

PROGRAM STUDI PENDIDIKAN PROFESI BIDAN 

FAKULTAS ILMU KESEHATAN 

UNIVERSITAS ‘AISYIYAH BANDUNG 

2023



 
 

 
 

ASUHAN KEBIDANAN KOMPREHENSIF HOLISTIK  

PADA NY. D G1P0A0 GRAVIDA 39-40 MINGGU 

DI TPMB R KOTA BANDUNG  

PERIODE 6 SEPTEMBER – 31 OKTOBER 2023 

 

 

LAPORAN 

Diajukan Sebagai Salah Satu Syarat Menyelesaikan Laporan Stase MCHC (CoC) 

 

 

 

 

 

 

 

Oleh : 

MUTIARA NUR’AINI FAUZIAH 

NIM. 522022062 

 

 

 

PROGRAM STUDI PENDIDIKAN PROFESI BIDAN 

FAKULTAS ILMU KESEHATAN 

UNIVERSITAS ‘AISYIYAH BANDUNG 

2023



 
 

i 

 

LEMBAR PERSETUJUAN 

 

 

 



 
 

ii 

 

LEMBAR PENGESAHAN 

 

 

 



 
 

iii 

 

LEMBAR ORISINALITAS 



 
 

iv 

 

MOTTO DAN PERSEMBAHAN 

 

MOTTO 

“Cukuplah Allah menjadi Penolong kami dan Allah adalah sebaik-baik 

Pelindung” 

(QS. Al-Imran:173) 

“Maka bersabarlah kamu, seseungguhnya janji Allah itu benar” 

(QS. Ghafir:55) 

 

PERSEMBAHAN 

1. Rasa syukur dan bahagia saya persembahkan kepada Allah SWT. Puji 

syukur yang tak terhingga pada Allah SWT yang telah meridhoi, 

memberikan kelancaran dan kemudahan, serta mengabulkan segala doa, 

karena hanya atas izin dan karunia-Nya laporan tugas akhir ini dapat dibuat 

dan selesai tepat pada waktunya. 

2. Laporan tugas akhir ini saya persembahkan untuk kedua orang tua saya, 

Bapak Tatang Rustandi dan Ibu Eni Rohaeni, S.Pd. Terima kasih atas doa, 

semangat, motivasi, pengorbanan, nasihat, serta kasih sayang yang tidak 

pernah henti sampai saat ini. 

3. Laporan tugas akhir saya persembahkan untuk kakak saya, Andri Purnawan 

S.E., M.M dan Nita Novita Permatasari, S.Pd, yang yang selalu memberikan 

doa, dukungan, serta kasih sayang hingga saat ini. 

4. Laporan tugas akhir ini saya persembahkan untuk diri sendiri, Mutiara 

Nur’aini Fauziah. Jangan puas hanya sampai di sini, terus kejar mimpi-

mimpi itu, jangan menyerah! Semangat!



 
 

v 

 

KATA PENGANTAR 

Alhamdulillahi Robbil ‘alamin, Puji syukur kehadirat Allah SWT yang 

telah memberikan berbagai  kemudahan, petunjuk serta karunia yang tak terhingga 

sehingga penulis dapat menyelesaikan Laporan Karya Ilmiah Akhir (KIA) yang 

berjudul “Asuhan Kebidanan Komprehensif Holistik pada Ny. D G1P0A0 

Gravida 39-40 Minggu di TPMB R Kota Bandung Periode September – 31 

Oktober 2023”. 

Laporan ini penulis susun untuk salah satu persyaratan untuk 

menyelesaikan pendidikan pada Program Studi Pendidikan Profesi Bidan di 

Universitas ‘Aisyiyah Bandung. Dalam penyusunan Laporan ini penulis telah 

mendapatkan banyak bimbingan dan bantuan dari berbagai pihak. Untuk itu, pada 

kesempatan ini penulis ingin mengucapkan terima kasih kepada : 

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

‘Aisyiyah Bandung. 

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

‘Aisyiyah Bandung. 

3. Ns. Nandang Jamiat N, M.Kep., Sp.Kep.Kom selaku Wakil Rektor II 

Universitas ‘Aisyiyah Bandung serta selaku penguji I yang telah 

memberikan petunjuk dan saran kepada peneliti. 

4. Poppy Siti Aisyah, S.Kep., Ners., M.Kep selaku Dekan Fakultas Ilmu 

Kesehatan Universitas ‘Aisyiyah Bandung. 

5. Annisa Ridlayanti, S.Keb., Bd., M.Keb selaku Ketua Program Studi Sarjana 

Kebidanan dan Pendidikan Profesi Bidan Universitas ‘Aisyiyah Bandung. 

6. Anita Yuliani, S.ST., M.K.M., Bdn selaku pembimbing utama yang telah 

meluangkan banyak waktunya untuk memberi bimbingan dan arahan 

kepada peneliti. 

7. Siti Horidah, S.ST., M, Kes., Bd selaku penguji I yang telah memberikan 

petunjuk dan saran kepada peneliti. 

8. Nurhayati, S.ST., M, Kes., Bdn selaku penguji II yang telah memberikan 

petunjuk dan saran kepada peneliti. 

9. Seluruh staf dosen, staf administrasi, dan staf perpustakaan Universitas 

‘Aisyiyah Bandung. 



 
 

vi 

 

10. TPMB R yang senantiasa telah memberi izin untuk bersedia bekerja sama 

dalam melakukan pelaporan asuhan kebidanan dan menyusun laporan ini.  

11. Ny. D bererta keluarga yang senantiasa bekerja sama atas ketersediannya 

menjadi pasien komprehensif dan segala bantuannya selama penyusunan 

laporan ini. 

12. Kedua orang tua yang senantiasa memberikan dukungan doa, moral, dan 

meterial kepada penulis, teruntuk kedua orang tua penulis, Bapak Tatang 

Rustandi dan Ibu Eni Rohaeni, S.Pd. 

13. Kakak tersayang yang senantiasa memberikan semangat, dukungan dan doa 

kepada penulis, Andri Purnawan S.E., M.M dan Nita Novita Permatasari, 

S.Pd. 

14. Rekan-rekan mahasiswa Pendidikan Profesi Bidan angkatan II yang telah 

membantu kelancaran penelitian ini yang tidak dapat penulis sebutkan satu 

persatu. 

Penulis sangat menyadari bahwa Laporan ini       masih banyak kekurangan dan 

masih jauh dari sempurna. Oleh karena itu, penulis sangat mengharapkan saran dan 

kritik yang sifatnya membangun guna lebih baiknya penulisan Laporan. Penulis 

juga berharap semoga Laporan ini dapat bermanfaat bagi semua pihak yang 

membacanya. 

 

Bandung,    Januari 2024 

 

 

          Mutiara Nur’aini Fauziah 

NIM. 522022062 



 
 

vii 

 

PROGRAM STUDI PENDIDIKAN PROFESI BIDAN 

FAKULTAS ILMU KESEHATAN, UNIVERSITAS ‘AISYIYAH 

BANDUNG 

 

Mutiara Nur’aini Fauziah 

Asuhan Kebidanan Komprehensif Holistik pada Ny. D G1P0A0 Gravida 39-

40 Minggu Di TPMB R Kota Bandung Periode 6 September – 31 Oktober 2023 
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ABSTRAK 

Indikator yang dilakukan pemerintah khususnya dinas kesehatan untuk 

menurunkan AKI dan AKB adalah dengan melakukan pendekatan dan pengawasan 

terhadap ibu hamil secara continuity of care. Pelaksanaan dari continuity of care ini 

diharapkan dapat membawa dampak yang signifikan terhadap kelangsungan dan 

kualitas hidup ibu dan anak sebagai upaya dalam menurunkan AKI dan AKB. 

Laporan tugas akhir dibuat dengan menggunakan metode kualitatif. 

Pelaksanaan asuhan kebidanan menggunakan 7 langkah Varney. 

Hasil asuhan ini diperoleh diagnosis Ny. D usia 23 tahun G1P1A0 usia 

kehamilan 39-40 minggu fisiologis, Pada pemeriksaan kehamilan ibu mengalami 

nyeri pada bagian perut bawah dan punggung bagian bawah, maka dilakukan 

Massage effleurage yang dapat Massage effleurage yang dapat menurunkan nyeri 

punggung ibu hamil, karena  dapat  mengurangi  ketegangan  otot  dan  rasa  sakit. 

Pada persalinan kala I fase aktif melakukan gym ball dapat membantu ibu bersalin 

untuk mempersingkat kemajuan persalinan. Pada masa nifas, bayi baru lahir serta 

KB tidak terdapat kesenjangan asuhan pada setiap kali kunjungan. Pada 

penatalaksanakaan diberikan di setiap fase yang dilalui ibu yakni konseling, 

pemberian asuhan komplementer serta melakukan bimbingan doa. 

Berdasarkan pengkajian asuhan kebidanan komprehensif yang telah 

diberikan pada Ny. D usia 24 tahun mulai dari kehamilan, persalinan, nifas, bayi 

baru lahir normal, dan keluarga berencana tidak ada data yang mengarah 

kegawatdaruratan atau patologis, kemudian tidak terdapat kesenjangan antara teori 

dan praktik pada penerapan asuhan kebidanan. 

Kata kunci : Asuhan Komprehensif, Nyeri Punggung, Kemajuan Persalinan, 

Pijat effleurage, Gymball, dan Bimbingan Doa 

Pustaka : 60 Sumber, (2015 – 2023)
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ABSTRACT 

Indicators carried out by the government, especially the health department, 

to reduce MMR and IMR are by approaching and supervising pregnant women in 

a continuity of care manner. The implementation of continuity of care is expected 

to have a significant impact on the continuity and quality of life of mothers and 

children as an effort to reduce MMR and IMR. 

The final project report was made using qualitative methods. The 

implementation of midwifery care uses 7 Varney steps. 

The results of this care were obtained diagnosis Mrs. D age 23 years 

G1P1A0 gestational age 39-40 weeks physiological, At the examination of 

pregnancy the mother experienced pain in the lower abdomen and lower back, then 

performed Massage effleurage which can Massage effleurage which can reduce 

back pain in pregnant women, because it can reduce muscle tension and pain. In 

labor during the active phase I, doing gym ball can help laboring mothers to 

shorten the progress of labor. In the postpartum period, newborns and family 

planning there are no gaps in care at each visit. In the management given in every 

phase that the mother goes through, namely counseling, providing complementary 

care and conducting prayer guidance. 

 Based on the assessment of comprehensive midwifery care that has been 

given to Mrs. D aged 24 years starting from pregnancy, childbirth, postpartum, 

normal newborns, and family planning there is no data that leads to emergencies 

or pathologies, then there are no gaps between theory and practice in the 

application of midwifery care. 

Keywords: Comprehensive Care, Back Pain, Labor Progress, Effleurage 

Massage, Gymball, And Prayer Guidance 

Literature: 60 Source, (2015 - 2023)
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