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ABSTRAK

Asuhan kebidanan (Contunuity of Midwifery care) Asuhan komprehensif ini
dilakukan untuk memantau kesejahteraan pasien dan melakukan pencegahan serta
penanganan dini pada komplikasi mulai kehamilan, persalinan, nifas dan neonatus.
Laporan tugas akhir ini bertujuan untuk memberikan Asuhan secara menyeluruh
dan berkesinambungan pada Ny. M G2P1AoH diberikan di PMB Dince Safrina Kota
Pekan baru dari bulan Januari 2022 — April 2022 dengan menggunakan format
pengkajian kehamilan bersalin nifas. neonatus buku KIA leaflet, dan alat-alat yang
digunakan pada pemeriksaan. Pada masa kehamilan dilakukan sebanyak 4 Kkali
kunjungan, dengan keluhan yang ibu alami adalah sering buang air kecil (BAK),
asuhan yang diberikan yaitu dengan mengatur jadwal minum air yang lebih banyak
pada siang hari sehingga pola istirahat. Asuhan persalinan sesuai dengan Asuhan
Persalinan Normal (APN), bayi lahir spontan BB: 3200 gram PB: 51 cm,
perdarahan =100 cc, kontraksi baik, plasenta lahir lengkap, laserasi jalan lahir
derajat II. Kunjungan nifas dilakukan sebanyak 4 kali. Ibu diajarkan teknik
menyusui, pijat okstitosin dan perencanaan keluarga sehingga masalah dapat diatasi
dan ibu berencana menggunakan KB 3 bulan. Kunjungan neonatus dilakukan
sebanyak 3 kali kunjungan, asuhan yang diberikan adalah pemberian ASI, terjadi
peningkatan berat badan bayi sebanyak 200 gram pada hari ke 28 hari dan dilakukan
asuhan perawatan bayi sehari-hari,dan perawatan tali pusat. pada hari ke-5 tali pusat
sudah puput. Selama memberikan asuhan neonatus, bayi hanya diberi ASI saja.
Diharapkan tenaga kesehatan khususnya bidan dapat melakukan asuhan kebidanan
secara berkesinambungan dan menyeluruh dimulai dari masa kehamilan,
persalinan, nifas dan neonatus serta selalu memperhatikan dan meningkatkan
kualitas pelayanan kebidanan yang komprehensif dan berkesinambungan.
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