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POLITEKNIK KESEHATAN KEMENKES RI MEDAN 
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LAPORAN TUGAS AKHIR, MEI 2022 

CHAREND REBEKKA PURBA   

P07524119046 

ASUHAN KEBIDANAN PADA NY. J MASA HAMIL SAMPAI 

DENGAN PELAYANAN KELUARGA BERENCANA DI KLINIK 

PRATAMA MADINA MEDAN TEMBUNG 

vii + 119 Halaman + 7 Tabel + 8 Lampiran 

RINGKASAN ASUHAN KEBIDANAN 

Berdasarkan data dari World Health Organization (WHO) 

tahun 2017 Angka Kematian Ibu (AKI) diseluruh dunia adalah 

216/100.000 kelahiran hidup. Keberhasilan upaya kesehatan ibu 

diantaranya dapat dilihat dari indikator Angka Kematian Ibu(AKI). 

Penyebab langsung kematian ibu antara lain adalah perdarahan 

,hipertensi dalam kehamilan, infeksi dan penyebab lain-lain Upaya 

yang dilakukan oleh pemerintah dalam menurunkan AKI dan AKB 

yaitu dengan meluncurkan program Expanding Maternal and Neonatal 

Survival pada tahun 2012 dengan tujuan pencapaian target sebesar 25% 

anjuran Kemenkes RI dengan konsep continuity of care. 

Metode asuhan kebidanan ini dilakukan pada Ny.J G1P1A0 

pada masa hamil, bersalin, nifas, bayi baru lahir sampai keluarga 

berencana di Klinik Pratama Madina Medan Tembung Tahun 2022. 

            Pada kehamilan  Ny. J mulai hamil trimester III sampai KB  Ny.J 

melakukan pemeriksaan sebanyak 2 kali  INC dari kala 1 sampai kala 

IV dilakukan sesuai APN , kunjungan BBL dilakukan sebanyak 3kali 

dan kunjungan masa nifas dilakukan sebanyak 3 kali , semua berjalan 

dengan normal tanpa adanya penyulit kemudian asuhan keluarga 

berencana Ny.J memilih KB Metode Amenorea Laktasi (MAL) 

Dari hasil tersebut dapat disimpulkan bahwa asuhan continuity 

of care yang diberikan kepada Ny.J dimulai dari masa hamil, bersalin, 

nifas, neonatus, dan pelayanan keluarga berencana berjalan normal. 

Disarankan kepada petugas kesehatan khusunya bidan untuk tetap 

menerapkan asuhan continuity of care ini dilapangan dan dimasyarakat 

dalam membantu menurunkan Angka Kematian Ibu di Indonesia. 

Kata Kunci  :Asuhan Kebidanan Continuity of care 

          Daftar Bacaan : 17 (2016-2020) 

MEDAN HEALTH POLYTECHNIC OF MINISTRY OF HEALTH 
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