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Asuhan kebidanan adalah proses pengambilan keputusan dan tindakan yang 

dilakukan oleh bidan sesuai dengan wewenang dan ruang lingkup praktiknya 

berdasarkan ilmu dan kiat kebidanan. Kehamilan normal berlangsung selama 40 

minggu atau 9-10 bulan. Setelah kehamilan, dilanjutkan dengan persalinan, bayi 

baru lahir, masa nifas, dan program keluarga berencana. Angka kematian ibu 

(AKI) dan angka kematian bayi (AKB) masih tinggi di beberapa daerah di dunia, 

termasuk di Indonesia. Di Provinsi Bali, angka kematian ibu mengalami 

peningkatan dalam beberapa tahun terakhir. Penyebab kematian ibu terbesar 

adalah karena masalah non obstetric. Oleh karena itu, penulis tertarik untuk 

melakukan asuhan kebidanan komprehensif pada Ny "KS" selama masa 

kehamilan, persalinan, nifas, bayi baru lahir (BBL), neonatus dan melakukan 

pendokumentasian di PMB Bdn. Ni Made Sunianti, S.Tr.Keb. 

Asuhan kebidanan yang diberikan penulis kepada Ibu “KS” dari usia 

kehamilan 36 Minggu 5 hari hingga 42 hari masa nifas, Kehamilan Ibu “KS” 
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berlangsung secara fisiologi dari awal kehamilan hingga usia kehamilan ibu 36 

minggu 5 hari dan asuhan kebidanan kehamilan yang diberikan penulis kepada 

Ibu “KS” sudah sesuai standar. 

Persalinan Ibu “KS” berlangsung secara fisiologi pada usia kehamilan ibu 

39 minggu 3 hari. Persalinan ibu jalanin dari mulai bukaan 4 cm hingga bukaan 

lengkap yang hanya berlangsung 5 jam 50 menit dan pada kala I, II, III, IV normal 

dengan persalinan kepada ibu “KS” sudah sesuai standar, sehingga ibu dan bayi 

selamat. Bayi lahir laki-laki dengan berat 2.900 gram, panjang bayi 49 cm, 

LK/LD: 33/33 cm. Ibu “KS” juga telah menggunakan alat kontrasepsi berupa 

IUD. Masa nifas Ibu “KS” berlangsung secara fisiologi dan asuhan kebidanan 

masa nifas yang diberikan kepada Ibu “KS” sampai hari ke 42, berjalan baik dari 

proses involusi, laktasi dan pengeluaran lochea. Dari asuhan nifas yang diberikan 

Ibu “KS” tidak memiliki keluhan yang berarti. Selama asuhan yang diberikan 

kepada bayi ibu “KS” berlangsung secara fisiologi. Asuhan kebidanan pada bayi 

ibu “KS” sudah sesuai standar, mulai dari asuhan bayi baru lahir hingga asuhan 

yang diberikan sampai hari ke 28. Pertumbuhan dan perkembangan bayi Ibu “KS” 

mengalami peningkatan 350 gram yaitu 3250 gram di umur bayi 7 hari. Bayi Ibu 

“KL” juga telah mendapatkan imunisasi HB0 di usia 0 hari (KN1), BCG dan 

Polio I saat berusia 7 hari (KN 3). 

Pada asuhan pada keluarga berencana Ibu “KS” telah menggunakan 

kontrasepsi berupa IUD. Dimana kontrasepsi IUD telah ibu gunakan pada hari 

ke 30 masa nifas. Pemilihan KB IUD dikarenakan ibu ingin menunda 

kehamilannya dalam jangka waktu 5 tahun. 
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