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ABSTRAK 

 

Upaya untuk menurunkan Angka Kematian Ibu dan Angka Kematian Bayi dapat 

diantisipasi dengan meningkatkan pelayanan yang berkualitas dengan melakukan asuhan 

kebidanan secara berkelanjutan (Continuity Of Care) yaitu asuhan yang komprehensif pada ibu 

hamil, bersalin, nifas, neonatus, dan Keluarga Berencana. Selama menjalani proses tersebut 

kemungkinan akan mengalami masalah kesehatan yang dapat meningkatkan kesakitan bahkan 

kematian baik pada ibu dan bayi dengan melakukan asuhan kebidanan komprehensif diharapkan 

ibu dapat menjalani kehamilan sampai Keluarga Berencana tanpa penyulit apapun. Tujuan 

penelitian ini adalah memberikan asuhan komprehensif holistic dari masa kehamilan, persalinan, 

nifas, Bayi Baru Lahir, dan Keluarga Berencana. 

Metode studi kasus komprehensif holistic menggunakan studi kasus kualitatif dengan 

pendekatan manajemen kebidanan. Waktu pengambilan mulai dari 15 September – 7 November 

2023 di Puskesmas Langkaplancar. Infomed consent klien sudah dilakukan, klien dikelola mulai 

dari kehamilan 36 minggu hingga nifas 6 minggu. Asuhan diberikan secara komprehensif, 

holistic, dan berkesinambungan dengan menggunakan manajeman asuhan kebidanan. 

Hasil asuhan ini diperoleh diagnosis Ny. I usia 38 tahun G4P3A0 usia kehamilan 36 

minggu didapatkan faktor resiko ibu terlalu tua dengan usia >35 tahun. Selama kehamilan, ANC 

yang dilakukan klien 6 kali kunjungan dan pada trimester III klien mengalami ketidaknyamanan 

sering BAK serta kecemasan menghadapi persalinan. Pada persalinan tidak ada temuan 

kesenjangan. Pada masa nifas, total asuhan yang didapatkan klien sebanyak 4 kali, pada BBL 

dilakukan 3 kali asuhan dengan tidak ada temuan kesenjangan. Pada penatalaksanakaannya 

disetiap fase yang dilalui ibu dan bayi diberikan konseling dan bimbingan do’a. 

Kesimpulan tidak ada kesenjangan antara teori dan praktik pada penerapan asuhan 

kebidanan. Setiap individu memiliki keunikan sehingga asuhan yang diberikan harus disesuaikan 

dengan kondisi pasien secara komprehensif, holistic, dan berkelanjutan. 

 

Kata kunci : Asuhan Kebidanan Kehamilan, Persalinan, Nifas, BBL, dan Keluarga 

Berencana 
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COMPREHENSIVE HOLISTIC MIDWIFERY CARE 

IN NY. I G4P3A0 GRAVIDA 36 WEEKS 

AT LANGKAPLANCAR PANGANDARAN HEALTH CENTER 

PERIOD SEPTEMBER – NOVEMBER 2023 

 

ABSTRACT 

 

Efforts to reduce maternal mortality rates and infant mortality rates can be anticipated by 

improving quality services by providing continuous midwifery care (Continuity of Care), namely 

comprehensive care for pregnant, maternity, postpartum, neonate and family planning mothers. 

During this process, it is possible that you will experience health problems that can increase 

morbidity and even death for both mother and baby. By providing comprehensive midwifery care, 

it is hoped that the mother will be able to go through pregnancy through to family planning 

without any complications. The aim of this research is to provide holistic comprehensive care 

from pregnancy, childbirth, postpartum, newborns and family planning. 

The holistic comprehensive case study method uses qualitative case studies with a 

midwifery management approach. Collection times start from 15 September – 7 November 2023 

at the Langkaplancar Health Center. The client's infomed consent has been carried out, the client 

is managed from 36 weeks of pregnancy to 6 weeks of postpartum. Care is provided in a 

comprehensive, holistic and sustainable manner using midwifery care management. 

The results of this care obtained a diagnosis of Mrs. I, 38 years old G4P3A0 36 weeks 

gestational age, found risk factors for the mother being too old with age >35 years. During 

pregnancy, the client underwent ANC 6 visits and in the third trimester the client experienced the 

discomfort of frequent urination and anxiety about childbirth. At delivery there were no findings 

of gaps. In the postpartum period, the total care received by the client was 4 times, during BBL 

care was provided 3 times with no gaps found. In its management, at every phase the mother and 

baby go through, they are given counseling and prayer guidance. 

The conclusion is that there is no gap between theory and practice in the application of 

midwifery care. Each individual is unique, so the care provided must be adapted to the patient's 

condition in a comprehensive, holistic and sustainable manner. 

 

Keywords: Midwifery Care for Pregnancy, Childbirth, Postpartum, BBL, and Family Planning 
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