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VISI 

Menghasilkan ahli madya kebidanan yang unggu dalam upaya promotif dan 

prefentif pada masalah kesehatan ibu dan Anak, berbasis teknologi tepat guna.  

MISI 

1. Menyelenggarakan pendidikan vokasi kebidanan, berorientasi pada upaya 

promotif dan preventif pada masalah kesehatan, ibu dan anak berbasis 

teknologi tepat guna.  

2. Melakukan penelitian yang inovatif, untuk mendukung peningkatan 

pelayanan, kebidanan esensial berorientasi pada kebutuhan ibu, bayi dan 

anak.  

3. Melaksanankan pengabdian kepada masyarakat, untuk menunjang 

kesehatan ibu, bayi dan anak, berbasis teknologi kesehatan.  

4. Mengembangkan kemitrtraan strategis dengan institusi pemerintahan, 

maupun swasta tingkat nasional dan gelobal. 
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ABSTRAK 

V BAB + 150 halaman + 4 tabel + 4 lampiran  

Angka kematian ibu dan bayi di Indonesia, khususnya di Kabupaten 

Tapanuli Utara, masih menjadi permasalahan kesehatan yang memerlukan 

penanganan melalui asuhan kebidanan komprehensif dan berkesinambungan 

(continuity of care).  

Laporan Tugas Akhir ini bertujuan menerapkan asuhan kebidanan pada Ibu 

I.P (kehamilan trimester III) yang dilanjutkan pada Ibu M.S (persalinan, bayi baru 

lahir, nifas, dan keluarga berencana) di wilayah kerja Puskesmas Sitadatada, 

Kecamatan Sipaholon, Kabupaten Tapanuli Utara tahun 2026. Kajian teori 

mencakup fisiologi kehamilan, persalinan (60 langkah APN dan partograf), masa 

nifas, bayi baru lahir, serta metode kontrasepsi. Metode yang digunakan adalah 

studi kasus dengan pendekatan manajemen kebidanan 7 langkah Varney serta 

pendokumentasian SOAP, melalui teknik pengumpulan data berupa anamnesis, 

pemeriksaan fisik, observasi, dan studi dokumentasi.  

Berdasarkan fakta dilapangan hasil asuhan menunjukkan kehamilan 

berlangsung normal sesuai standar 10T; persalinan berjalan lancar meski terdapat 

beberapa langkah APN yang tidak sepenuhnya dilaksanakan tanpa menimbulkan 

komplikasi; bayi baru lahir dalam kondisi sehat; masa nifas berlangsung fisiologis 

melalui empat kali kunjungan; dan ibu memilih kontrasepsi implan. 

Kesimpulannya, asuhan kebidanan komprehensif yang diberikan telah sesuai 

standar pelayanan kebidanan dengan hasil ibu dan bayi dalam kondisi sehat tanpa 

komplikasi berarti. 

Kata kunci: asuhan kebidanan komprehensif, kehamilan trimester III, persalinan, 

nifas, keluarga berencana 

Kepustakaan  : 2021- 2025 
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MIDWIFERY CARE FOR MRS. I.P DURING THE THIRD TRIMESTER 

OF PREGNANCY, MRS. M.S DURING LABOR, NEWBORN, 

POSTPARTUM, AND FAMILY PLANNING IN THE WORK AREA OF 

SITADATADA COMMUNITY HEALTH CENTER, SIPAHOLON SUB-

DISTRICT, NORTH TAPANULI REGENCY IN 2026 
 

V Chapters + 150 Pages + 4 Tables + 4 Appendices 
 

SUMMARY OF MIDWIFERY CARE 
 

Maternal and infant mortality rates in Indonesia, particularly in North 

Tapanuli Regency, remain a significant health issue requiring management through 

comprehensive and continuous midwifery care (continuity of care). 

This final project report aims to apply midwifery care to Mrs. I.P (third-

trimester pregnancy) continued with Mrs. M.S (labor, newborn, postpartum, and 

family planning) in the work area of Sitadatada Community Health Center, 

Sipaholon Sub-district, North Tapanuli Regency in 2026. Theoretical framework 

encompasses the physiology of pregnancy, labor (60 steps of normal labor care 

standards   and partograph), the postpartum period, newborn care, and contraceptive 

methods. The method utilized was a case study applying Varney's 7-step midwifery 

management approach and SOAP documentation, with data collection techniques 

consisting of history taking, physical examination, observation, and documentation 

study. 

Based on findings in the field, results indicated that pregnancy proceeded 

normally in accordance with the 10 T standards; labor progressed smoothly without 

complications, although several normal labor care standards steps were not fully 

implemented; the newborn was in healthy condition; the postpartum period 

progressed physiologically across four visits; and the mother selected an implant 

contraceptive method. In conclusion, the comprehensive midwifery care provided 

aligned with midwifery service standards, resulting in a healthy mother and infant 

without significant complications. 

 

Keywords: Comprehensive Midwifery Care, Third-Trimester Pregnancy, Labor,  

                    Postpartum, Family Planning 

References: 2021–2025 
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