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ABSTRAK

PROGRAM STUDI PENDIDIKAN PROFESI BIDAN
FAKULTAS ILMU KESEHATAN UNIVERSITAS ‘AISYIYAH BANDUNG

Nur Audah

ASUHAN KEBIDANAN KOMPREHENSIF HOLISTIK PADA NY. D DI TPMB
MAMAH KABUPATEN BOGOR

IX; 183 halaman; 15 tabel; 2 bagan; 9 lampiran

Pelayanan kebidanan komprehensif, yaitu pelayanan kebidanan yang diberikan oleh bidan yang
dikenal dan dipercaya oleh pasien untuk memberikan pemantauan risiko rendah dan tinggi secara
komprehensif pada masa kehamilan, persalinan, neonatal, nifas, dan keluarga berencana. Tujuan
untuk memberikan pelayanan kebidanan yang komprehensif holistik mulai dari kehamilan
hingga nifas. Metode ini merupakan studi kasus dengan menggunakan pendekatan 7 langkah
Varney dan didokumentasikan dalam format SOAP. Subyek adalah Ny. D dari wilayah kerja
TMPB Mamah. Hasil asuhan diperoleh Ny D umur 23 tahun G2P1A, usia kehamilan 36 minggu,
persalinan kala Il normal, namun ada kendala pada lilitan tali pusat, kala Il1, bayi, dan masa nifas
fisiologi. Selama kehamilan berat badan ibu mengalami kenaikan 3 kg dari sebelum hamil,
kebutuhan ibu akan standar pemeriksaan 10T tidak terpenuhi pada trimester 3 tidak melakukan
USG ulang. Persalinan, nifas dan bayi baru lahir tidak ada kesenjangan pada setiap kali
kunjungan. Penatalaksanaan diberikan disetiap stase yang dilalui ibu yaitu konseling, terapi
holistik mendengarkan/membimbing ibu berdoa, relaksasi serta tindakan kebidanan menyeluruh.
Kesimpulan didapatkan terdapat kesenjangan antara teori dan praktik pada penerapan asuhan
kebidanan yaitu standar pemeriksaan 10T tidak terpenuhi dan berat badan ibu mengalami
kenaikan sedikit.

Kata Kunci: Asuhan Kebidanan Kehamilan, Persalinan, Bayi baru lahir, Nifas dan KB
Kepustakaan: 34 Buah (2012-2022)



ABSTRACT

MIDWIFE PROFESSIONAL EDUCATION STUDY PROGRAM
FACULTY OF HEALTH SCIENCES, UNIVERSITY OF ‘AISYIYAH BANDUNG

Nur Audah

HOLISTIC COMPREHENSIVE MIDWIFERY IN NY. D AT TPMB MAMAH
BOGOR REGENCY

X;2024; 183 pages; 15 table; 2 charts; 9 attachment

Comprehensive maternity services, i.e., maternity services, are provided by nurses known
and trusted by patients to provide comprehensive low- and high-risk monitoring during
pregnancy, childbirth, neonatal, nipple, and family planning. The goal is to provide
holistic, comprehensive nursing services from pregnancy to infancy. This method is a
case study using Varney's seven-step approach and is documented in SOAP format. The
subject is Mrs. D. from the Mamah TMPB work area. The adoption result was obtained
by 23-year-old D. G2P1A0 during a 36-week pregnancy and normal second childbirth,
but there were impediments to the central cord, third child, baby, and physiological
breathing time. During pregnancy, the mother's weight increased by 3 kilograms from
before; the need for a standard 10T examination was not met in the 3rd trimester. No re-
ultrasound. Birth, breath, and newborns have no gaps at each visit. Implementation is
given at every stage that the mother goes through: counseling, holistic therapy, listening
to the mother's prayer, relaxation, and thorough maternity. The conclusion was that there
was a gap between theory and practice in the application of maternity orphanage, i.e., 10T
examination standards were not met and the mother's weight increased slightly.

Keywords: Midwifery care pregnancy, childbirth, neonatal, postpartum and family
planning
References: 34 Pieces (2012-2022)
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