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LAPORAN TUGAS AKHIR, APRIL 2021 
 

ATIKA PUTRI SAMANTHA 

Asuhan Kebidanan pada Ny. W Masa Hamil, Bersalin, Nifas, Bayi Baru Lahir, 

dan Keluarga Berencana di Praktek Mandiri Bidan I.S Pematangsiantar 

ABSTRAK 

Latar belakang: Prevalensi ibu hamil dengan anemia menurut Riskesdas tahun 

2018 terjadi peningkatan yang signifikan dari tahun 2018. Kehamilan risiko 

tinggi ditemukan pada ibu hamil yang terlalu tua, terlalu muda, terlalu banyak 

dan terlalu dekat (4T). 

 

Tujuan: Untuk memberikan asuhan kebidanan pada Ny. W umur 38 tahun 

secara continuity of care mulai dari ibu hamil, bersalin ,nifas,bayi baru lahir, dan 

keluarga berencana sesuai dengan standar asuhan kebidanan dan manajemen 

kebidanan. 

 

Metode: Asuhan kebidanan yang berkelanjutan dan pedokumentasian dengan 

manajemen SOAP. 

 

Hasil: Pada kasus Ny.W mengalami anemia ringan dan risiko tinggi kehamilan. 

Manajemen yang dilakukan menggunakan pendekatan manajemen asuhan 

kebidanan pada Ny.W mulai dari kehamilan trimester III sampai keluarga 

berencana di Praktik Mandiri Bidan I.S Pematangsiantar sejak bulan 04 Februari 

sampai 06 April 2021. Asuhan yang diberikan pada Ny.W adalah kunjungan 

Ante Natal Care (ANC) sebanyak 3 kali. Asuhan Persalinan kala I sampai 

dengan kala IV, Ny.W mengalami ruptur derajat I akan tetapi sudah dilakukan 

hecting dengan teknik simpul putus. Dilakukan masa nifas sebanyak 3 kali dan 

tidak dijumpai masalah dan komplikasi. Pada bayi baru lahir dilakukan IMD, 

imunisasi HB0, perawatan bayi baru lahir serta kunjungan 3 kali dan tidak 

dijumpai komplikasi pada bayi baru lahir. Melalui konseling KB, Ny.W 

memutuskan ingin memakai Implant. 

 

Kesimpulan: Pada kasus ini Ny. W umur 38 tahun dengan anemia ringan, risiko 

tinggi kehamilan, dan ruptur perineum. Tidak ada kesenjangan antara teori dan 

praktek. 

 

Kata Kunci : Continuity of care, Anemia Ringan, Risiko Tinggi, Ruptur Perineum 
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ATIKA PUTRI SAMANTHA 
 
Midwifery care for Mrs. W  During Pregnancy, Childbirth, Postpartum, Newborns, 
Until Becoming a Family Planning Acceptor in Independent Practitioners I.S 
Pematangsiantar Midwife. 
 

ABSTRACT 
Background: The prevalence of pregnant women with anemia according to 
Riskesdas in 2018 has increased significantly from 2018. High-risk pregnancies 
are found in pregnant women who are too old, too young, too numerous and too 
close (4T). 
 
Purpose : To provide midwifery care to Mrs. W aged 38 years with continuity of 
care starting from pregnant women, childbirth, postpartum, newborns, and 
family planning in accordance with the standards of midwifery care and 
midwifery management. 
 
Methods : Midwifery care is managed and documented with SOAP management. 
 
Results : In Mrs. W's case, she had mild anemia and a high risk of pregnancy. The 
management was carried out using a midwifery care management approach to 
Mrs. W starting from the third trimester of pregnancy to family planning at the 
Independent Practice of Midwife IS Pematangsiantar from 04 February to 06 April 
2021. The care provided to Mrs. W was Ante Natal Care (ANC) visits. 3 times. 
Childbirth care from the first to the fourth stage, Mrs. W experienced a grade I 
rupture, but hecting was done with a broken knot technique. The puerperium was 
performed 3 times and there were no problems and complications. Newborns 
were given IMD, HB0 immunization, newborn care and 3 visits and no 
complications were found in newborns. Through family planning counseling, Mrs. 
W decided to use Implant. 
 
Conclusion: In this case Mrs. W age 38 years with mild anemia, high risk of 
pregnancy, and perineal rupture. There is no gap between theory and practice. 
 
Keywords: Continuity of care, Mild Anemia, High Risk, Perineal Rupture
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