ASUHAN KEBIDANAN PADA NY.SMASA HAMIL SAMPAI
DENGAN PELAYANAN KELUARGA BERENCANA Dl
PRAKTEK MANDIRI BIDAN KARMILA
MEDAN TUNTUNGAN TAHUN 2020

LAPORAN TUGASAKHIR

POLITEKNK KESEHATAN MEDAN

OLEH :
PUTRI ANITA HARAHAP
P07524117078

POLTEKKESKEMENKESRI MEDAN
JURUSAN KEBIDANAN MEDAN
PRODI D-11I KEBIDANAN
MEDAN TAHUN 2020



ASUHAN KEBIDANAN PADA NY.SMASA HAMIL SAMPAI
DENGAN PELAYANAN KELUARGA BERENCANA Dl
PRAKTEK MANDIRI BIDAN KARMILA
MEDAN TUNTUNGAN TAHUN 2020

LAPORAN TUGASAKHIR

DIAJUKAN SEBAGAI SALAH SATU SYARAT MENYELESAIKAN
PENDIDIKAN AHLI MADYA KEBIDANAN PADA PROGRAM
STUDI D-11l KEBIDANAN MEDAN POLTEKKES KEMENKESRI
MEDAN

POLITEKNK KESEHATAN MEDAN

OLEH :
PUTRI ANITA HARAHAP
P07524117078

POLTEKKESKEMENKESRI MEDAN
JURUSAN KEBIDANAN MEDAN
PRODI D-11I KEBIDANAN
MEDAN TAHUN 2020



LEMBAR PERSETUJUAN

MAMA MAHASISWA : FUTRIANITA HARATLAP
NIM : POTS240 1 TUTH
JUDLL LTA ; ASTHAN KEBIDANAN PADA NY. S MASA

HAMIL SAMPA] DENGAN PFELAYANAN
KELUARGA BERENCANA DI PRARTER
MANDIR] BIBAN KARMILA MEDAN
TUNTUNGAN TATUN 2020

LAPORAN TUGAS AKHIR INI TELAH DHSETLUT ITUNTUK
DIPERTAHANKAN PADA SIDANG LAPORAN TLGAS AKHIR
PADA JUNI 2020
ek
PEMBIMBING UTAMA

(SUSWATLSST. M. Kes)
NP, 19630501 198803 2001

PEMBIMBINGPENDAMPING

DHESLS KA. V. ey
T3 T 91986032002

MENGETAHLUI,
KETUA JURUSAN KEBIDANAN MEDAN

e

ANGKUJL SST, M.Keb
509101994032001




LEMBAR PENGESAHAN

NAMA MAHASISWA ¢ PUTRI ANITA HARAHAP
NIM ¢ POTSZ41170TH
JUDUL LTA + ASUHAN KEBIDANAN PADA NY. 5 MASA IAMIL

SAMPAI DENGAN PELAYANAN KELUARGA
HERENCANA DI PRAKTEK MANIMRI BIDAN
KARMILA MEDAN TUNTUNGAN TAHLUMN 2020

LAPORAN TUGAS AKHIR TN TELAH DIPFERTAHANKAN
D1 DEPAN TIM FENGLT LAPORAN TUGAS AKHIR
PROGRAM STUDI KEBIDANAN MEDAN
POLTEKKES KEMENKES RI MEDAN
PADA JUTNT 20240
MENGESAHKAN
TIM PENGLIL

KETUA PENGUN

Az

EUSWATLSST M. Kes)
MNTP. 19658501 1958032001

ANGGOTA PENGUILT ANGGOTA PENGLITIT

NP 196600101 994032001

MENGETAHLUI,
KETUA JURUSAN KEBIDANAN MEDAN

e

ANGKUJL SST, M.Keb
609101994032001




POLITEKNIK KESEHATAN KEMENKESRI MEDAN
JURUSAN D-I1l KEBIDANAN MEDAN

LAPORAN TUGASAKHIR

08 JUNI 2020

PUTRI ANITA HARAHAP

P07524117078

Asuhan Kebidanan Pada Ny. S Masa Hamil Sampai Dengan Pelayanan
Keluarga Berencana Di Praktek Mandiri Bidan Karmila Medan Tuntungan
Tahun 2020

iIX + 135 Halaman + 6 Tabel + 6 Lampiran
ABSTRAK

Kematian ibu menurut Word Health Organization (WHO) tahun 2017, dimana
penyebab utamanya adal ah perdarahan, hipertensi selama kehamilan, infeksi, dan
penyebab tidak langsung karenainteraksi antara kondisi medis dan kehamilan.
Menurut WHO, AKI 830/100.000 KH, tujuan umum memberikan asuhan
kebidanan kepada Ny. S mulai dari hamil, bersalin, nifas, BBL, dan KB dengan
menggunakan pendekatan manajemen kebidanan.

Continuity of care diaplikasikan dengan tujuan melakukan asuhan kebidanan
berkelanjutan sesuai dengan mang emen kebidanan, kepada Ny. S 28 tahun,
G3P,Ao sgjak kehamilan trimester 111, bersalin, nifas, BBL, dan pelayanan KB di
Praktek Mandiri Bidan Karmila Medan Tuntungan Tahun 2020

Asuhan kehamilan yang diberikan dengan 10T sebanyak 3 kali. Proses persalinan
berlangsung normal selama 8 jam, bayi lahir spontan dan bugar, JK laki-laki, BB
3.500 gr, PB 51 cm, segera dilakukan IMD. Tidak ditemukan masalah padaibu
dalam masa nifas, bbl dan dilakukan konseling, KB ibu memilih menggunakan
KB suntik 3 bulan

Setelah dilakukan asuhan, ibu merasa senang terhadap pendekatan dengan
pemberi asuhan dari masa hamil sampai dengan penggunaan alat kontraseps.
Asuhan yang diberikan kepada Ny. S berlangsung dengan normal dan tidak
ditemukan komplikasi. Disarankan kepada bidan untuk dapat mengaplikasikan
asuhan continuity of care sesual dengan standart di lingkungan masyarakat dalam
membantu menurunkan Angka Kematian Ibu dan Bayi di Indonesia khususnya di
Sumatera Utara.

Kata Kunci: continuity of care, hamil trimester 111, bersalin, nifas, BBL,
KB

Daftar Bacaan : 20 (2015-2018)
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ABSTRACT

The main causes of matemal death according to the Wierd Health Organization (WH) in
. 2017 were bleeding, hyparsnsion during pregnancy, infection, and indiree! causes due o
the interaction betwesn medical condiions und pregnancy, where the MMR reached 830 |
100.000 live birthe. This study genemlly mims-to provide midwifery came to Mra S started
from pregnancy. chidbirth, postpanum, low bith weight, and family planning using a
Midwifery management approach, )

Tha Continulty of care application aims 1o provide sustnatle midwifery care, in accordance
with midwitery managemant standards to Mra. S 28 years oid, G3IP2A0 since the third
trimestar of pregnancy, childbinh, postparum, newbam, and family planning services at
indapandent Midwile Practice of Karmila Madan Tuntung in 2020,

Pregnancy care wers given 3 times, scoording to the 10T standard. The delivery process
was nommal for 8 hours, the baby was bofn sportaneously and was fit. male. weight 3500
grams, height 51 em, |EB was immediately given, problems were net found in the mother
during childbirth and newbom visits and thiough counseling the mother chose 3-manth
injections &= a means of pregnancy cantrol

The mother feit happy with the approach 1o care she receives, from pregnancy to the use of
Conraceptives. The care given 1o Mre. S5 progressed normally and withoul complications
Midwivas are advised 1o apply standardized continulty of care in the commiunty 1o help
reduce matemal and infant monalily rates in Indonesia, especially in MNorth Sumaira.

Keywords: continufty of care. thind timester pregnancy, childbinn, postpanum, low A
weight, family planning

References: 20 (2015-2018)
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