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ABSTRAK

Latar Belakang: Pelayanan kebidanan yang dilakukan secara berkesinambungan
melalui kunjungan rutin pada ibu hamil, ibu bersalin, ibu nifas, dan bayi baru lahir
terbukti mampu menurunkan angka kematian ibu dan bayi. Hal ini dicapai melalui
deteksi dini masalah kesehatan, pemberian imunisasi, edukasi tentang perawatan,
serta pencegahan ruam popok. Akses terhadap layanan kesehatan yang berkualitas
bagi ibu dan bayi sangat penting.Tujuan: Memberikan asuhan kebidanan
menyeluruh pada By. Ny. I usia 7 hari yang mengalami ruam popok di area
selangkangan dan perut di TPMB Cintia Dewi, Amd.Keb, Kota Bandung. Metode:
Studi kasus ini memakai pendekatan asuhan kebidanan berkesinambungan,
meliputi pengkajian, perencanaan, tindakan, serta evaluasi selama masa kehamilan,
persalinan, nifas, bayi baru lahir, dan KB. Data diperoleh dari wawancara,
observasi, pemeriksaan fisik, serta dokumentasi. Hasil: By. Ny. I menerima
pelayanan sesuai standar operasional prosedur. Keluhan ruam popok diatasi dengan
menjaga kebersihan diri, mengganti popok lebih sering, membersihkan area dengan
lembut, menghindari pemakaian popok terlalu ketat atau lama, serta penggunaan
krim/salep ruam popok. Kesimpulan: Asuhan kebidanan komprehensif dapat
mendukung deteksi dini, penanganan tepat, dan meningkatkan kesejahteraan ibu
serta bayi melalui pelayanan berkesinambungan, khususnya dalam menangani
ruam popok.

Kata kunci: Continuity of Care, Ibu Hamil, Persalinan, Nifas, Bayi Baru Lahir
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