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ABSTRAK

Latar Belakang Asuhan Kebidanan Berkelanjutan (COC) merupakan asuhan yang dimulai
dari Masa Kehamilan Sampai KB. Kehamilan merupakan pertemuan ovum dan sperma di
dalam indung telur (ovarium) atau disebut dengan konsepsi. Persalinan merupakan
kejadian fisiologis dimana terdapat rangkaian proses pengeluaran hasil konsepsi yang
terdiri dari selaput ketuban, janin, tali pusat, dan plasenta. Masa nifas (puerperium) adalah
masa setelah persalinan yang dimulai segera setelah 2 jam lahirnya plasenta. Baru lahir
adalah bayi yang lahir pada satu jam pertama kehidupan. Keluarga berencana merupakan
usaha untuk mewujudkan keluarga dengan usia kawin ideal, mengatur jumlah anak atau
menunda kehamilan. Tujuan dari penelitian ini yaitu memberikan Asuhan Kebidanan
secara Komprehensif kepada ibu mulai dari masa Kehamilan ibu tidak mengalami
komplikasi, Bersalin dengan mengalami Ruptur perineum derajat I, Nifas cara perawatan
perineum, BBL tidak ada komplikasi, dan hingga Pelayanan Kontrasepsi (KB) ibu memilih
KB MAL. Metode penelitian ini digunakan dengam metode deskriptif kualitatif studi kasus
pada Ny. R usia 28 tahun G3P2A0, Gestasi 37 minggu 1 hari. Pengumpulan data dilakukan
dengan metode wawancara, observasi,dan pemeriksaan fisik. Rancangan dalam penelitian
dilakukan dengan Tujuh langkah Helen varney disajikan dengan narasi. Hasil dari
penelitian yaitu telah dilakukan Asuhan Kebidanan Berkelanjutan (COC) pada Ny. R
dimulai dari masa Kehamilan, Bersalin, Nifas, BBL, dan KB. Dan hanya mengalami
komplikasi pada Persalinan Kala IV dengan Ruptur Perineum Derajat I. Kesimpulan
setelah dilakukan Manajemen Studi Kasus atau Tujuh Langkah Helen Varney pada Ny. R
secara Berkelanjutan dimulai dari Kehamilan Normal, Bersalin dengan Ruptur Perineum,
Nifas dengan cara perawatan luka, BBL Normal, dan KB MAL, sebagai upaya untuk
menurunkan AKI dan AKB sesuai dengan profesi kebidanan dilakukan secara
komprehensif.

Kata Kunci: Faktor, Ruptur Perineum derajat I, Perawatan, Nutrisi.
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ABSTRACT

Background of Continuous Midwifery Care (COC) is care that starts from Pregnancy to
Family Planning. Pregnancy is the meeting of the ovum and sperm in the ovary or
conception. Childbirth is a physiological event where there is a series of processes of
production of conception. The puerperium period is the postpartum period that begins
immediately after 2 hours of placenta birth. A newborn is a baby born in the first hour of
life. Family planning is an effort to create a family with an ideal marriage age, regulate
the number of children or delay pregnancy. The purpose of this study is to provide
Comprehensive Midwifery Care to mothers starting from the pregnancy period when the
mother does not experience complications, Childbirth by experiencing perineal rupture
degree I, postpartum treatment methods, BBL has no complications, and until
Contraceptive Services (KB) the mother chooses MAL Birth Control. This research method
was used with a qualitative descriptive method of a case study on Mrs. R aged 28 years
G3P240, Gestation 37 weeks 1 day. Data collection was carried out by interview,
observation, and physical examination methods. The design in the study was carried out
with Helen Varney's Seven steps presented with a narrative. The results of the research are
that Continuous Midwifery Care (COC) has been carried out on Mrs. R starting from
Pregnancy, Childbirth, Postpartum Care, BBL, and Family Planning. And only
experienced complications in Period IV Childbirth with Degree I Perineal Rupture.
Conclusion after conducting Case Study Management or Helen Varney's Seven Steps on
Mrs. R on a Continuous Basis starting from Normal Pregnancy, Childbirth with Perineal
Rupture, Postpartum by way of wound care, Normal BBL, and MAL Birth Control, as an
effort to reduce AKI and AKB in accordance with the midwifery profession is carried out
comprehensively.

Keywords: Factors, Rupture of the Perineum Degree I, Treatment, Nutrition.
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