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A B S T R A K  

 

Masa kehamilan, merupakan masa sangat penting bagi ibu 

untuk memahami tanda-tanda dan potensi risiko 

kehamilan agar dapat mencegah munculnya komplikasi. 

Pengetahuan yang memadai mengenai bahaya kehamilan 

dapat mendorong ibu untuk lebih peduli dan 

meningkatkan kepatuhan terhadap pemeriksaan Antenatal 

care (ANC). ANC adalah layanan kesehatan yang 

disediakan untuk ibu selama masa kehamilan. Peran 

tenaga kesehatan merupakan faktor penting dalam 

meningkatkan kesadaran ibu hamil akan pentingnya 

kunjungan kehamilan. Pengawasan terhadap ibu hamil 

dapat dilakukan oleh bidan. Bidan mempunyai tanggung 

jawab dalam pemberian layanan kesehatan kepada ibu, 

mulai dari pra-kehamilan, kehamilan, persalinan, masa 

nifas, hingga menyusui. Bidan memiliki peran yang sangat 

penting dalam memastikan kesehatan ibu dan bayi selama 

kehamilan, memberikan perawatan kesehatan yang 

dibutuhkan. Asuhan kebidanan kehamilan pada Ibu di 

Tempat Praktik Mandiri Bidan dilaksanakan mulai 20 

Januari  s/d 20 Februari 2025.  

Tujuan dari studi kasus ini adalah untuk memberikan asuhan kebidanan pada 

Ny. Q di Tempat Praktek mandiri Bidan Iva Yanti kecamatan Simpang Kramat 

kabupaten Aceh Utara. Metode pengumpulan data dengan wawancara yang 

dilakukan  pada ibu hamil dan  keluarga  pasien untuk mendapatkan data 

secara lengkap dengan format asuhan kebidanan pada ibu hamil, serta 

lakukan pemeriksaan fisik yang bertujuan  untuk  menentukan  status 

kesehatan klien, serta melakukan asuhan kebidanan pada ibu Hamil. 
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A B S T R A C T  

 

Pregnancy is a crucial time for mothers to understand the 

signs and potential risks of pregnancy to prevent 

complications. Adequate knowledge about pregnancy 

risks can encourage mothers to be more aware and 

increase compliance with antenatal care (ANC) checkups. 

ANC is a health service provided to mothers during 

pregnancy. The role of health workers is crucial in raising 

awareness among pregnant women about the importance 

of antenatal visits. Midwives can supervise pregnant 

women. Midwives are responsible for providing health 

services to mothers, from pre-pregnancy, pregnancy, 

childbirth, the postpartum period, and breastfeeding. 

Midwives play a crucial role in ensuring the health of 

mothers and babies during pregnancy, providing the 

necessary health care. Midwifery care for pregnant 

women at the Midwife's Independent Practice was 

provided from January 20 to February 20, 2025. 

The purpose of this case study was to provide midwifery care to Mrs. Q at the 

Midwife Iva Yanti Independent Practice in Simpang Kramat District, North Aceh 

Regency. Data collection methods included interviews with pregnant women 

and their families to obtain complete data using the midwifery care format for 

pregnant women. Physical examinations were also conducted to determine the 

client's health status and provide midwifery care to the pregnant woman 

   

PENDAHULUAN    

Keberhasilan program kesehatan ibu dapat diukur melalui indikator 

utama, yaitu Angka Kematian Ibu (AKI). AKI dihitung sebagai jumlah kematian 

dalam periode tersebut per 100.000 kelahiran hidup (Profil Kesehatan Indonesia 

2022). Salah satu faktor utama kematian ibu adalah keterlambatan dalam 

memperoleh bantuan dari tenaga kesehatan karena kurangnya kemampuan 

untuk mengenali tanda bahaya kehamilan, terjadinya perdarahan dan adanya 

penyakit bawaan pada ibu hamil. (Dinas Kesehatan Indonesia, 2023) 

Berdasarkan data Kementerian Kesehatan melalui program pencatatan 

kesehatan keluarga, AKI pada tahun 2020 sebanyak 4.627 kasus, kemudian 

meningkat pada tahun 2021 menjadi 7.389 kematian ibu (Kemenkes RI, 

2023).Angka kematian ibu di Provinsi Aceh tahun 2018 sampai 2022 

menunjukkan perubahan yang berfluktuasi. Akan tetapi, pada tahun 2022 terjadi 



 

 

 

 

penurunan yang cukup tajam dibandingkan tahun sebelumnya, yaitu menjadi 

141 per 100.000 kelahiran hidup (Hanif et al, 2023)dan data Kabupaten Aceh 

Utara,  tahun 2020, AKI sempat mengalami penurunan menjadi 138 per 100.000 

kelahiran hidup, kemudian meningkat lagi pada tahun 2021 menjadi 233 per 

100.000 kelahiran hidup (Dinas Kesehatan Indonesia, 2023). 

Program pemerintah untuk menurunkan AKI salah satunya Adalah 

program pelayanan ANC terpadu yaitu layanan kesehatan kehamilan yang 

diberikan di fasilitas kesehatan secara menyeluruh dan terintegrasi, yang 

meliputi upaya promotif, preventif, kuratif, serta rehabilitatif. Penggunaan   

pelayanan antenatal oleh ibu hamil pada dasarnya merupakan bentuk perilaku 

kesehatan yang bertujuan untuk mencegah dan mengatasi penyakit atau masalah 

yang dapat membahayakan Kesehatan ibu dan janin.  

Dalam pelaksanaan program antenatal terpadu, terdapat beberapa 

indikator, yaitu K1 (100%), K4 (95%), dan PK (75%). Kunjungan Pertama (K1) 

merujuk pada kontak pertama ibu hamil dengan tenaga kesehatan pada 

trimester pertama. Sementara itu, Kunjungan Ke-4 (K4) adalah kontak ibu hamil 

dengan tenaga kesehatan yang dilakukan dari trimester pertama hingga 

trimester ketiga (Fatahilah, 2020).  

Peran tenaga kesehatan yang optimal merupakan faktor penting dalam 

meningkatkan kesadaran ibu hamil akan pentingnya kunjungan kehamilan. 

Pengawasan terhadap ibu hamil dapat dilakukan oleh bidan (Ningsih, 2022). 

Bidan mempunyai tanggung jawab dalam pemberian layanan kesehatan kepada 

ibu, mulai dari pra-kehamilan, kehamilan, persalinan, masa nifas, hingga 

menyusui. Bidan memiliki peran dalam memastikan kesehatan ibu dan bayi 

selama kehamilan, memberikan perawatan kesehatan yang dibutuhkan, serta 

menangani proses persalinan (Permenkes RI, 2017). 

Berdasarkan latar belakang diatas , penulis tertarik untuk melaksanakan 

asuhan kebidanan kehamilan pada Ny.Q  di Kecamatan Simpang Keuramat, 

Kabupaten Aceh Utara. 

 

METODE PENELITIAN 

Asuhan   ini   menggunakan rancangan studi kasus dengan pendekatan 

kualitatif yang dilatar belakangi asuhan kebidanan kehamilan pada Ibu di 

Tempat Praktik Mandiri Bidan mulai 20 Januari  s/d 20 Februari 2025. Cara 

pengumpulan data dengan wawancara yang dilakukan pada ibu hamil dan 

keluarga pasien untuk mendapatkan data secara lengkap dengan format asuhan 

kebidanan pada ibu hamil, serta lakukan pemeriksaan fisik yang bertujuan 

untuk menentukan status kesehatan klien, serta melakukan asuhan kebidanan 

pada ibu Hamil. 

 



 

 

 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 1.  Hasil Asuhan Kunjungan Pertama 

Hasil pengkajian yang dilakukan melalui wawancara dan pemeriksaan fisik pada 

Ny.Q  usia 22 tahun pada hari Se$nin, tanggal 20 Januari 2025, pukul: 16.30 WIB 

didapatkan data bahwa ibu mengatakan ini anak pertama, HPHT 31 Juni 2024, 

hasil pemeriksaan terhadap tanda tanda vital; Tekanan Darah 100/70, Nadi 80 

x/menit, Suhu 37℃, Pernafasan 22 x/menit. Status gizi ibu; LILA 33 cm, Berat 

Badan 68 kg, Tinggi badan 150 cm. Ibu sudah mendapatkan imunisasi TT 

lengkap. Hasil pemeriksaan Leopold menunjukkan Tinggi Fundus Uteri (TFU) 3 

jari diatas pusat, Punggung janin berada disebelah kanan, teraba kepala belum 

masuk PAP, DJJ 138 x/menit, Tafsir berat janin 2.015 gram dengan usia 

kehamilan 28 minggu lebih 6 hari. Ibu mengatakan nyeri punggung sudah 

beberapa hari.  Asuhan yang diberikan pada ibu hamil adalah me$mbe$ritahu ibu 

dan ke$luarga hasil pe$me$riksaan bahwa saat ini ko$ndisi kehamilan ibu dalam 

ke$adaan no$rmal. Usia kehamilan ibu 28 minggu lebih 6 hari dan tanda tanda 

vital ibu dalam batas normal. Me$nje$laskan pada ibu te$ntang ke$tidaknyamanan 

be$rupa nye$ri punggung itu me$rupakan fisio$lo$gi ke$hamilan kare$na ke$hamilannya 

sudah se$makin be$sar, pe$nambahan be$rat badan, se$rta pe$rtumbuhan bayi yang 

se$makin hari se$makin me$mbe$sar dan me$ngajarkan pada ibu untuk me $ngatasi 

nye$ri punggung de$ngan cara ibu dapat me$lakukan se$nam hamil se$hingga ibu 

le$bih re$laks, saat ibu duduk gunakan penyangga dengan menggunakan bantal, 

lakukan pijat lembut pada punggung dan tidur dengan posisi menyamping. 

Me$mbe$ritahu ibu untuk makan makanan yang be $rgizi se$pe$rti sayuran, buah, 

pro$te$in he$wani se$pe$rti ikan, daging, dan te$lur agar pro$te$in yang dibutuhkan 

untuk me$ndukung pe$rtumbuhan janin te$rcukupi. Me$lakukan KIE$ pada ibu 

tentang tanda-tanda bahaya dalam ke$hamilan, yaitu ge$rakan janin tidak 

ada/kurang dari 10 kali dalam 12 jam, nye$ri ulu hati atau muntah se$rta tidak 

mau makan, de$mam tinggi, sakit ke$pala, pandangan kabur, ke $jang dise$rtai atau 

tanpa be$ngkak pada kaki tangan dan wajah, pe $rdarahan, dan air ke$tuban ke$luar 

se$be$lum waktunya,. Me$mbe$ritahu ibu untuk ko$nsumsi table$t Fe$ yaitu 1x1 hari, 

dan se$baiknya diminum se$be$lum tidur pada malam hari agar tidak 

me$nimbulkan mual. Me$nginfo$rmasikan pada ibu untuk te$tap me$me$riksakan 

ke$hamilannya ke$ TPMB agar ko$ndisi ke$hamilannya te $rpantau se$hingga 

me$mudahkan pro$se$s pe$rsalinan. 

 

Hasil Asuhan Kunjungan kedua 

Pada asuhan kunjungan  hari ke dua Sabtu tanggal 01 Fe$bruari 2025, pukul: 17.00 

WIB dilakukan wawancara dan pemeriksaan pada Ny.Q didapatkan data bahwa 

Ny.Q mengatakan pergerakan janinnya aktif, hasil pemeriksaan pada tanda 

tanda vital ; tekanan darah 110/70, Nadi 78 x/menit, Suhu 36,5℃, pernafasan 23 

x/menit, dan status gizi ibu baik; LILA 33 cm, BB 68 kg dan hasil pemeriksaan 



 

 

 

 

leopold; TFU pe$rte$ngahan pusat dan  pro$se$sus xifo$ide$us (PX) (Mc Do$nald 26 cm), 

Punggung Janin be$rada dise$be$lah kanan (PUKA), presentasi ke$pala, Kepala 

be$lum masuk PAP, Denyut jantung janin (DJJ), 135 x/menit , tafsir berat badan 

janin 2325 gram dan usia kehamilan 30 minggu lebih 2 hari. Asuhan yang 

diberikan pada Ny.Q adalah me$mbe$ritahu ibu dan ke$luarga bahwa hasil 

pe$me$riksaan te$rhadap ke$se$hatan ibu dan janin dalam ke$adaan se$hat dan no$rmal. 

Memberitahu ibu bahwa tanda tanda vital ibu dalam batas normal, de$tak jantung 

bayi 135 kali/ me$nit, dan tafsiran be$rat janin 2.325 gr. Me$lakukan Komunikasi 

Informasi E$dukasi (KIE) pada ibu te$ntang pe$rso$nal hygie$ne$ dimana ibu harus 

me$mbiasakan me$ncuci tangan se$be$lum dan se$sudah me$lakukan aktivitas se$pe$rti 

me$masak, me$nyapu, dan aktivitas lainnya, ke$mudian mandi dua kali se$hari, 

me$njaga ke$be$rsihan are $a ge$ne$talia de$ngan cara me $nggunakan pakaian dalam 

yang me$nye$rap ke$ringat se$rta me$nce$gah agar tidak te$rjadi infe$ksi se$pe$rti 

ke$putihan, ke$nakan pakaian yang be$rsih dan me$nye$rap ke$ringat, dan me$njaga 

ke$be$rsihan kuku kaki dan tangan. Me$lakukan KIE$ pada ibu te $ntang pe$rawatan 

payudara untuk pe$rsiapan me$nyusui dan Inisiasi Me$nyusu Dini (IMD), se$rta 

dapat me$mbantu me$lancarkan sirkulasi darah dan me$nce$gah te$rsumbatnya 

saluran susu. Ibu dapat me$nggunakan bra yang nyaman dan me$ndukung, 

hindari me$nggunakan pakaian ke$tat, me$mbe$rsihkan payudara de$ngan air 

hangat, pijat payudara se $arah jarum jam, pijat payudara dari bawah ke$ puting, 

gunakan pe$le$mbab khusus untuk me$njaga ke$le$mbapan payudara dan are $a 

putting, pe$riksa putting susu se $cara rutin untuk me $nge$tahui apakah putting 

susu me$no$njo$l atau tidak, dan lakukan pe$me$riksaan rutin untuk me$nde$te$ksi 

adanya pe$rubahan yang mungkin te$rjadi pada payudara. Me$nginfo$rmasikan 

pada ibu agar ibu sudah dapat me $lakukan be$be$rapa pe$rsiapan untuk pe$rsalinan 

se$pe$rti me$nyiapkan pe$rle$ngkapan bayi dan pe$rle$ngkapan ibu. Me$nganjurkan ibu 

untuk me$lakukan pe$me$riksaan labro$rato$rium se$de$rhana se$pe$rti go$lo$ngan darah, 

hae$mo$glo$bin, pro$te$in urine$ dan gluko$sa urine$. Me$mbe$ritahu ibu untuk makan 

makanan yang be$rgizi se$pe$rti sayuran, buah, ikan, daging, dan te $lur untuk 

me$ndukung pe$rtumbuhan janin. Me$nganjurkan ibu untuk rutin minum table $t 

tambah darah se$tiap malam se$be$lum tidur. Me$nganjurkan ibu untuk me$lakukan 

ANC ulang ke$ TPMB agar ko$ndisi ke$hamilannya te$tap te$rpantau. 

 

Hasil Asuhan Kunjungan Ke tiga  

Hasil pemeriksa kehamilan pada Ny Q saat  asuhan kunjungan ketiga pada hari 

sabtu tanggal 20 Fe$bruari 2025, pukul: 11.20 WIB melalui wawancara dan 

pemeriksaan fisik didapatkan data bahwa ibu dalam keadaan sehat, Gerakan 

janin aktif dan pemeriksaan tanda vital dalam batas normal yaitu; TD 110/60 

mmHg, Nadi 81 x/menit, Suhu 37℃, Pernafasan 23x/menit, status gizi; LILA 33 

cm, berat badan 70 kg. hasil pemeriksaan Leopold; TFU pe$rte$ngahan pusat dan 



 

 

 

 

pro$se$sus xifo$ide$us (PX) (Mc Do$nald 28 cm), Punggung janin be$rada dise$be$lah 

kanan (PUKA), te$raba ke$pala, be$lum masuk PAP, 135x/I, tafsir berat janin 2.635 

gr dan Usia Ke$hamilan 33 minggu > 1 hari. Asuhan yang dilakukan pada Ny.Q 

pada kunjungan ke tiga adalah me$mbe$ritahu ibu bahwa saat ini ko $ndisi 

pe$rke$mbangan ke$se$hatan janin se$hat, letak janin pre$se$ntasi ke$pala, de$tak jantung 

janin 135x/me$nit, dan tafsiran be$rat janin 2.635 gram. Me$mbe$rikan KIE$ pada ibu 

te$ntang pe$rsiapan pe$rsalinan, yaitu siapakah yang akan me$ndampingi ibu saat 

be$rsalin, pe$rsiapkan tabungan untuk biaya pe$rsalinan dan lainnya, dimanakah 

re$ncana be$rsalin, pe$rsiapkan KTP, Kartu Ke$luarga, dan ke$pe$rluan lainnya untuk 

ibu dan bayi se$pe$rti baju, kain be$do$ng dan lainnya, pe$rsiapkan pe$ndo$no$r darah 

le$bih dari satu o$rang, pe$rsiapkan ke$ndaraan jika se$waktu-waktu dipe$rlukan. 

Me$mbe$ritahu ibu tanda-tanda pe$rsalinan, yaitu nye $ri pinggang atau mule $s 

se$cara te$ratur, nye$ri se$makin lama se$makin kuat, ke$luar le $ndir be$rcampur darah 

atau air ke$tuban dari jalan lahir.Me$nginfo$rmasikan ke$pada ibu agar ibu 

me$lakukan satu kali pe $me$riksaan ke$ te$mpat do$kte$r untuk me$lihat 

pe$rke$mbangan janin ibu dalam kandungan sehingga ibu dapat mempersiapan 

persalinan dengan baik. 

 

PEMBAHASAN 

Asuhan kunjungan pe $rtama dibe$rikan pada Ny.Q  dengan usia ke$hamilan 

28 minggu > 6 hari adalah me$lakukan pe$ngkajian dan imple$me$ntasi se$suai de$ngan 

standar pe$layanan ke$bidanan. Bidan me$lakukan pemeriksaan kesehatan ibu 

dimana ibu mengeluh rasab ketidaknyaman pada daerah pinggang, bidan 

melakukan pe$mantauan dan pemeriksaan terhadap tanda tanda vital ibu , 

melakukan pemeriksaan terhadap status gizi ibu dengan mengukur LILA dan 

Berat badan dan melakukan pemeriksaan terhadap perkembangan kesehatan 

janin dengan melakukan pemeriksaan leopold dan hasil pemeriksaan leopold 

menunjukkan ke$adaan janin baik de$ngan pre$se$ntasi ke$pala, DJJ 138 x/menit dan 

Tafsir berat janin 2015 gram. Pada asuhan ini ko$nse$ling yang dibe$rikan te$rkait 

rasa ke$tidaknyamanan ibu pada masa ke$hamilan yaitu menganjurkan ibu 

me$lakukan se$nam hamil agar lebih rileks, menyanggah punggung dengan 

bantal, melakukan pijat ringan pada punggung untuk mengurangi nyeri 

punggung. Me$nurut Muzayyana e$t al, (2024) o$lahraga se$lama ke$hamilan se$pe$rti 

se$nam hamil dapat me$mpe$rkuat dan me$re$laksasikan ligame$n dan o$to$t, 

me$re$gangkan o$to$t punggung dan panggul se$hingga o$to$t tidak te$gang dan rasa 

sakit dapat be$rkurang. Se$nam hamil me$rupakan te$rapi latihan yang dise$suaikan 

de$ngan ko$ndisi ibu hamil dan me$miliki urutan latihan khusus yang be$rmanfaat 

untuk me$mpe$rlancar pe$rsalinan. Se$lain itu ke$giatan se$nam hamil juga mampu 

me$mpro$duksi ho$rmo$ne$ e$ndho$rpin yang be$rfungsi untuk me$mbe$rikan rasa te$nang 

se$hingga dapat me$ngurangi rasa tidak nyaman dan nye$ri punggung ke$tika 

hamil. Pada Asuhan kunjungan ke$dua Ny. Q dengan usia ke$hamilan 30 minggu 



 

 

 

 

> 2 hari, bidan lebih menekankan pada te$knik pe$rawatan payudara se$rtame$njaga 

pe$rso$nal hygie$ne$ de$ngan me$nggunakan me$dia le$afle$t. Me$nurut pe$ne$litian 

Nurahmawati e$t al., (2021) Pe$rawatan payudara (Bre$ast Care$) merupakan salah 

satu upaya untuk me$mpe$rlancar ASI, dimana de$ngan pe$rawatan payudara 

dapat me$mpe$rlancar sirkulasi darah dan me$nce$gah te$rsumbatnya saluran susu. 

Pe$rawatan payudara dilakukan se$jak dini, bahkan tidak me$nutupi ke$mungkinan 

pe$rawatan payudara se $be$lum hamil sudah mulai dilakukan. Pe$rawatan 

payudara me$mpunyai manfaat untuk me$lancarkan sirkulasi aliran darah, 

me$nce$gah te$rsumbatnya saluran susu se$hingga me$mpe$rlancar pe$nge$luaran ASI, 

disamping itu juga sangat pe$nting me$mpe$rhatikan ke$be$rsihan pe$rso$nal hygie$ne$. 

Asuhan kunjungan ke$tiga dibe$rikan pada usia ke$hamilan 33 minggu > 1 hari. 

Pada asuhan ke$tiga bidan lebih menekankan pada KIE tentang tanda tanda 

persalinan dan persiapan persalinan. Me$nurut pe$ne$litian Ningsih & Apdianti 

(2023), pe$rsalinan adalah fase$ pe$nting dalam ke$hidupan se$o$rang ibu, 

ke$se$jahte$raan janin, pe$rsiapan pe$rsalinan dan ke$lahiran yang matang pe $rlu 

dipe$rsiapkan. Pe$rsiapan pe$rsalinan be$rtujuan me$ngge$napkan usaha ibu hamil 

untuk me$nghadapi ke$lahiran bayi agar ke $lahiran bayi be$rjalan de$ngan lancar, 

sehingga ibu dan janin sehat, dan hasil penelitian Qo$mariyah & Zulaikha, (2024) 

mengatakan jika ibu yang akan be$rsalin sudah me$nge$tahui tanda-tanda 

pe$rsalinan maka proses persalianan akan be$rlangsung aman dan lancar . 

 

SIMPULAN DAN SARAN  

Setelah melakukan asuhan kebidanan kehamilan ibu telah memahami tentang 

masalah yang dihadapi pada kehamilan trimester 3 seperti nyeri punggung, 

perawatan payudara, menjaga kebersihan diri, mengenal tanda bahaya masa 

kehamilan dan melakukan persiapan persalianan. Penting bagi ibu mendapatkan 

informasi, komunikasi dan edukasi dalam   menambah ilmu pengetahuan ibu 

terkait asuhan masa kehamilan sehingga ibu dapat menghadapi proses 

persalinan dengan sehat dan normal. 
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