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 Asuhan kebidanan komprehensif (Continuity of Care) merupakan pelayanan
kebidanan yang diberikan secara berkesinambungan mulai dari masa kehamilan,
persalinan, nifas, bayi baru lahir (BBL), hingga keluarga berencana (KB).
Pelayanan ini bertujuan untuk menjaga kesinambungan pelayanan kesehatan,
mendeteksi secara dini adanya komplikasi, serta meningkatkan kualitas kesehatan
ibu dan bayi melalui pendekatan promotif, preventif, kuratif, dan rehabilitatif. 

Laporan Tugas Akhir ini bertujuan memberikan asuhan kebidanan
komprehensif pada Ny. T.S G3P2A0 usia kehamilan 36–38 minggu di wilayah
kerja Puskesmas Sitada-Tada Kabupaten Tapanuli Utara Tahun 2026. Asuhan
dilakukan secara berkesinambungan sejak kehamilan trimester III, persalinan,
nifas, bayi baru lahir, hingga pelayanan keluarga berencana menggunakan
pendekatan Manajemen Kebidanan Helen Varney yang didokumentasikan dalam
bentuk SOAP.

Hasil asuhan menunjukkan bahwa selama masa kehamilan ibu mengalami
ketidaknyamanan berupa nyeri punggung yang ditangani melalui edukasi
kesehatan, perbaikan postur tubuh, kompres hangat, serta latihan sederhana
sehingga keluhan berangsur berkurang. Persalinan berlangsung secara spontan,
fisiologis, dan tanpa komplikasi. Bayi lahir cukup bulan dengan kondisi baik serta
mendapatkan asuhan esensial bayi baru lahir sesuai standar pelayanan. Selama
masa nifas tidak ditemukan komplikasi, involusi uterus berlangsung normal,
pengeluaran lokia sesuai tahapannya, dan proses laktasi berjalan baik.Pada akhir
masa asuhan, ibu memperoleh konseling mengenai keluarga berencana dan
memilih metode kontrasepsi yang sesuai dengan kondisi dan kebutuhannya.

Asuhan yang berkesinambungan memungkinkan pemantauan kondisi ibu
dan bayi secara optimal, mendeteksi masalah sejak dini, memberikan intervensi
yang tepat, serta mendukung tercapainya kehamilan, persalinan, nifas, dan masa
neonatal yang fisiologis. 

Kata kunci: Asuhan kebidanan komprehensif (Continuity of Care), persalinan,
nifas, bayi baru lahir, keluarga berencana.
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Tapanuli Utara, yang telah memberikan bimbingan, masukkan dan arahan

sehingga Laporan Tugas Akhir ini dapat terselesaikan.
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7. Bidan Lasria Siahaan, Amd.Keb, yang telah bersedia memberikan

kesempatan untuk membimbing dan mengarahkan dalam pemberian asuhan

kehamilan, persalinan, nifas, BBL dan KB pada IBU T.S. sehingga Laporan

Tugas Akhir ini dapat terselesaikan.

8. Teristimewa untuk Orang Tua saya Bapak Hotlan Silitonga dan ibu tercinta

saya Kesi Raulina Hutagaol serta Abang, Kakak, dan adek saya yang telah

mendukung dan memberikan doa-doa untuk saya agar penyusunan Laporan

Tugas Akhir ini dapat selesai tepat waktu.

9. Terkhusus kepada seluruh teman-teman, turut memberikan doa, semangat

dan dukungan kepada saya selama proses perkuliahan hingga penyusunan
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Penulis menyadari bahwa Laporan Tugas Akhir ini masih memiliki banyak

sekali kekurangan. Baik dari segi penulisan, bahasa, maupun pembahasan yang

disajikan oleh penulis. Untuk itu, penulis menerima setiap kritik dan masukan

yang membangun untuk pembaruan proposal ini ke depannya. Semoga Tuhan

Yang Maha Kuasa melimpahkan banyak berkat tak terhingga untuk semuanya.

Akhir kata, penulis mengucapkan Terima kasih.

Tapanuli Utara,    Mei 2026

                                                                                                    Penulis

                                                                                  Frida Alya Silitonga
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