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ABSTRAK

Fithriana Syaibatun
NIM 522022038

ASUHAN KEBIDANAN KOMPREHENSIF HOLISTIK PADA NY. N G2P1Ao
GRAVIDA 37 MINGGU DI TPMB RA KABUPATEN SUMEDANG
PERIODE 27 OKTOBER - 28 NOVEMBER TAHUN 2023

2023; 182 halaman; 14 tabel; 1 bagan; 5 lampiran

Angka Kematian Ibu menurut World Health Organization (WHO) di Dunia pada
tahun 2020 sebanyak 303.000 jiwa. Angka Kematian Ibu di ASEAN sebanyak 235
per 100.000 jiwa kelahiran hidup. Upaya menurunkan AKI dan AKB maka
diperlukan tenaga kesehatan yang mempunyai kewenangan dalam memberikan
pelayanan kepada ibu dan anak salah satunya yaitu seorang bidan. Seorang bidan
diharapkan melakukan praktik kebidanan dengan pendekatan fisiologis,
menerapkan dan mengembangkan model praktik bidan berdasarkan Evidence
Based Practice. Tujuan asuhan kebidanan komprehensif ini mampu memberikan
dan melaksanakan asuhan kebidanan secara komprehensif pada ibu hamil, bersalin,
nifas, Bayi Baru Lahir dan Keluarga Berencana dengan menggunakan manajemen
Varney dan SOAP. Metode yang dilakukan pada asuhan kebidanan komprehensif
ini adalah metode pendekatan studi kasus dimana penulismengumpulkan data dan
mendeskripsikan proses asuhan kebidanan komprehensif berbasis Midwifery
Continuity Holistic Of Care (MCHC) pada ibu hamil trimester Il1, bersalin, nifas,
neonatus dan keluarga berencana melalui pendekatan Varney dan SOAP. Asuhan
kebidanan holistik islami pada Ny. N berjalan normal tidak ada kesenjaangan
dengan teori, asuhan holistik yang diberikan yaitu terapi dzikir untuk menurunkan
tingkat kecemasan. Bagi TPMB diharapkan untuk dapat meningkatkan kualitas
pelayanan serta dapat menerapkan asuhan komplementer kepada pasien untuk
meningkatkan kualitas pelayanan dan meningkatkan kesehatan ibu dan anak.

Kata Kunci : Asuhan Kebidanan Komprehensif Holistik
Kepustakaan: 25 buah (2010-2023)



ABSTRACT

Fithriana Syaibatun
NIM 522022038

COMPREHENSIVE HOLISTIC MIDWIFERY CARE IN NY. N G2P1A0
GRAVIDA 37 WEEKS AT MIDWIFE'S INDEPENDENT PRACTICE PLACE
RA SUMEDANG DISTRICT PERIOD 27 OCTOBER - 28 NOVEMBER 2023

2023; 182 pages; 14 tables; 1 chart; 5 attachments

The maternal mortality rate according to the World Health Organization (WHO) in
the world in 2020 was 303,000 people. The maternal mortality rate in ASEAN is
235 per 100,000 live births. In efforts to reduce MMR and IMR, health workers are
needed who have the authority to provide services to mothers and children, one of
which is a midwife. A midwife is expected to practice midwifery with a physiological
approach and implement and develop a midwifery practice model based on
Evidence-Based Practice. Comprehensive midwifery care aims to be able to provide
and implement comprehensive midwifery care for pregnant, maternity, postpartum,
newborn, and family planning mothers using Varney management and subjective
objective management analysis. The method used in this comprehensive midwifery
care is a case study approach where the author collects data and describes the
process of comprehensive midwifery care based on Midwifery Continuity Holistic
Care (MCHC) for pregnant women in the third trimester, maternity, postpartum,
neonates and family planning using the Varney and Subjective Objective
Management Analysis. Islamic holistic midwifery care for Mrs. N is walking
normally, there are no gaps with theory, the holistic care provided is dhikr therapy
to reduce anxiety levels. For Independent Practice Places, midwives are expected
to be able to improve the quality of service and be able to apply complementary
care to patients to improve the quality of service and improve the health of mothers
and children.

Keywords: Holistic Comprehensive Midwifery Care
Bibliography: 25 pieces (2010-2023)
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Antenatal care
Pemeriksaan kehamilan untuk mengoptimalkan fisik dan mental ibu hamil
Analisa
Mengamati aktivitas objek dengan cara mendeskripsikan komposisi objek
dan menyusun kembali komponen-komponennya untuk dikaji atau dipelajari
secara detail
Bayi baru lahir
Bayi berusia 0 sampai dengan 28 hari yang baru mengalami
proses kelahiran dengan usia kehamilan 37 — 42 minggu dengan
berat lahir 2.500 — 4.000 gram1, bayi lahir langsung menangis dan tidak ada
kelainan konginetal (cacat bawaan) yang berat.
Evaluasi
Pengukuran dan perbaikan suatu kegiatan seperti membandingkan dan
menganalisis hasil aktivitas
Emosional
Perasaan psikologis dan mental seseorang yang muncul karena dipengaruhi
oleh keadaan sekitar baik itu dari dalam diri maupun luar
Fasilitas
Segala sesuatu yang dapat melancarkan dan memudahkan pelaksanaan suatu
kegiatan atau usaha.
Fisik
Bagian organ luar atau yang sering terlihat
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Kondisi ketika tekanan darah berada di angka 130/80 mmHg atau lebih.
Holistic
Suatu pendekatan atau konsep yang menekankan bahwa segala sesuatu harus
dipahami sebagai suatu keseluruhan

Imunisasi
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Proses untuk membuat seseorang imun atau kebal terhadap suatu penyakit.
Implementasi
Suatu tindakan atau pelaksanaan rencana yang telah disusun dengan cermat
dan rinci.
Infeksi
Invasi dari mikroorganisme patogen yang masuk dan berkembang biak di
dalam tubuh dan menyebabkan sakit, dapat menimbulkan gejala
Inisiasi Menyusu Dini
Pro ses bayi menyusu segera setelah dilahirkan, di mana bayi dibiarkan
mencari puting susu ibunya sendiri
Intelektual
Kecakapan untuk berpikir , mengamati atau mengerti serta kecakapan untuk
mengamati hubungan-hubungan, perbedaan-perbedaan, dan sebagainya
Intervensi
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minggu), lahir spontan dengan presentase belakang kepala
Komprehensif
Segala sesuatu yang bersifat luas dan lengkap yakni meliputi berbagai aspek
atau ruang lingkup yang luas.
Komplikasi
Penyakit ataupun penyakit-penyakit yang muncul bersama-sama dengan

penyakit lainnya.
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Kualitas
Tingkat baik buruknya atau taraf atau derajat sesuatu.

Laboratorium
Suatu tempat atau ruangan yang berfungsi untuk melakukan kegiatan
penelitian, pembelajaran, dan percobaan yang dilengkapi dengan berbagai
macam peralatan yang mendukung pekerjaan tersebut

Manajemen
Cara untuk mencapai sebuah proses dengan perencanaan tertentu.

Molase
Kompensasi tulang tengkorak kepala bayi terhadap tekanan untuk dapat
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Motivasi
Suatu keadaan yang dapat mempengaruhi, membangkitkan, mengarahkan,
serta memelihara dan menjaga perilaku
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kehilangan darah dalam tubuhnya
Pengetahuan
Informasi yang diberikan makna dan terintegrasi dengan konten pemahaman
Perencanaan
Suatu bagian yang sangat penting dan juga tidak bisa dipisahkan dari aktivitas
manajemen.
Protein
Kelompok biomolekul berukuran besar yang terbentuk dari satu rantai
panjang asam amino atau lebih
Proteinuria
Kondisi adanya kehadiran protein dalam urin secara berebihan. Pada orang
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Periode perkembangan manusia yang terjadi dari semenjak dalam kandungan
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Tablet Fe
Tablet mineral yang diperlukan oleh tubuh untuk pembentukan sel darah
merah atau hemoglobin
Tempat Praktik Mandiri Bidan
Fasilitas Pelayanan Kesehatan yang diselenggarakan oleh Bidan lulusan
pendidikan profesi untuk memberikan pelayanan langsung kepada klien
Trauma obstetric
Trauma yang berdampak tidak hanya pada ibu tetapi juga pada janinnya.
Reproduksi

Proses biologis suatu individu untuk menghasilkan individu baru.
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Relatif
Apa yang berguna secara bersyarat
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Perubahan reaksi tubuh ketika menghadapi ancaman, tekanan, atau situasi
yang baru.
Sipilis
penyakit menular seksual yang disebabkan oleh bakteri.
Standarisasi
Proses pembuatan standar untuk memandu pembuatan barang atau jasa
berdasarkan kesepakatan semua pihak terkait di industri
Trimester
Periode 3 bulan berturut turut.
Urine
Produk sampingan cairan tubuh yang dikeluarkan oleh ginjal melalui proses

yang disebut buang air kecil dan diekskresikan melalui uretra.
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