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ABSTRAK

Angka Kematian Ibu (AKI) dan Angka Kematian Bayi (AKB) sebagai indikator kesehatan
masyarakat serta evaluasi terhadap kualitas layanan kesehatan. AKI dan AKB .Penyebab kematian ibu
dan bayi di berbagai wilayah di Indonesia, seperti Jawa Barat dan Kota Bandung, dengan fokus pada
kondisi seperti pendarahan, hipertensi dalam kehamilan, BBLR, dan ikterus. Upaya asuhan kebidanan
komprehensif (COC) diidentifikasi sebagai strategi untuk mengurangi AKI dan AKB dengan
memastikan perawatan berkelanjutan selama kehamilan, persalinan dan pascapersalinan.Tujuan
penelitian ini adalah memberikan asuhan komprehensif holistic dari kehamilan sampai KB

.Laporan tugas akhir stase profesi ini merupakan studi kasus komprehensif dengan desain
penelitian studi kasus, didokumentasikan dalam format SOAP. Studi ini melibatkan satu sampel, yaitu
Ny.S dari wilayah TPMB C.Hasil asuhan Ny.S, usia 30 tahun, G3P2A1 dengan kehamilan 37-38 minggu
fisiologis menunjukkan keluhan nyeri punggung. Diberikan kompres hangat dan, saat kunjungan kedua
tanpa kontraksi, dianjurkan mengonsumsi buah nanas untuk merangsang kontraksi alami. Persalinan
berlangsung normal (kala I - V) dengan menggunakan peanut ball dan murotal holistik. Pada masa nifas,
kf Il dilakukan pijat oksitosin untuk merangsang produksi ASI. Pada Asuhan Kn Il dianjurkan
memberikan ASI secara sering dan menjemur di pagi hari dan pelayanan Keluarga Berencana (KB),
Ny.S memilih kontrasepsi suntik 3 bulan, sambil menerima bimbingan doa dalam setiap asuhan.

Hasil asuhan dapat disimpulakn tidak terdapat kesenjangan antara teori dan praktik pada
penerapan asuhan kebidanan, setiap asuhan yang diberikan harus disesuaikan dengan kondisi pasien
secara komprehensif, holistic dan berkelanjutan.

Kata kunci : Asuhan kebidanan kehamila,persalinan,Nifas,BBL,KB, Ikterus

Pustaka :44 (2012-2023)
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ABSTRAC

Maternal Mortality Rate (MMR) and Infant Mortality Rate (IMR) as indicators of public health
and evaluation of the quality of health services. MMR and IMR. Causes of maternal and infant mortality
in various regions in Indonesia, such as West Java and Bandung City, with a focus on conditions such
as bleeding, hypertension in pregnancy, LBW, and jaundice. Comprehensive midwifery care (COC)
efforts were identified as a strategy to reduce MMR and IMR by ensuring continuous care during
pregnancy, childbirth and postpartum. The aim of this research is to provide holistic comprehensive
care from pregnancy to family planning. This professional stage final assignment report is a
comprehensive case study with case study research design, documented in SOAP format. This study
involved one sample, namely Mrs. A warm compress is given and, during the second visit without
contractions, it is recommended to consume pineapple to stimulate natural contractions. Labor
progressed normally (stages I - 1V) using peanut balls and holistic murotal. During the postpartum
period, kf Il underwent oxytocin massage to stimulate breast milk production. In Kn Il care, it is
recommended to provide breast milk frequently and dry it in the morning and family planning (KB)
services. Mrs. S chooses 3-month injection contraception, while receiving prayer guidance in each care.
When implementing midwifery care, every 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, family planning, jaundice

Library : 44(2012-2023)
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