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RINGKASAN  

 

Rizkita, Habsari Putri. 2021. Asuhan Kebidanan Continuity Of Care Pada Ny “A” 
Sejak Kehamilan Trimester III Sampai Dengan Pemakaian Alat Kontrasepsi Di 
Puskesmas Tumpang. Laporan Tugas Akhir. Program StudI Pendidikan Profesi 
Bidan. Institut Teknologi Sains dan Kesehatan RS dr. Soepraoen Malang. 
Pembimbing I : R. Maria Veronika S.ST., M.Keb, Pembimbing II: Anik Sri Purwanti, 
S.ST., M.Keb. 
Continuity Of Care Pada Ny.”A” Di Puskesmas Tumpang Kecamatan Tumpang Kabupaten 
Malang. Program Studi Pendidikan Profesi Kebidanan Institut Teknologi Sains dan 
Kesehatan RS dr. Soepraoen Malang. 
Kehamilan, persalinan, nifas, bayi baru lahir, dan keluarga berencana (KB) merupakan 
suatu keadaan yang fisiologis, namun harus diwaspadai apabila terjadi suatu keadaan 
yang dapat mengancam jiwa ibu maupun janin. Upaya yang dilakukan untuk mengatasi 
AKI dan AKB adalah dengan melakukan Asuhan Continuity Of Care. Continuity Of Care ini 
adalah metode pendekatan study kasus dimana penulis mengumpulkan data dan 
mendeskripsikan proses asuhan kebidanan komprehensif berbasis Continuity Of Care 
pada ibu hamil trimester III, bersalin, nifas, neonatus, dan keluarga berencana (KB) melalui 
varney dan SOAP.  
Setelah dilakukan asuhan kebidanan pada Ny. “A” GII PI A0 pada masa kehamilan trimester 
III,  nyeri punggung yang dirasakan berkurang dengan yoga. Gerakan utama untuk 
mengurangi nyeri punggung adalah Adho Mukha Svanasana yang memberikan 
peningkatan ketegangan pada otot tendon, dimana hal ini akan merespon sumsum tulang 
belakang untuk memberikan sinyal kepada otot untuk rileks dan dilakukan dua kali 
seminggu setiap hari selasa dan sabtu. Pada saat persalinan Ny.A diberikan posisi miring 
ke kiri dan teknik nafas dalam karena mengeluh nyeri akibat kontraksi dan mengalami 
cemas, setelah itu Ny. A menjadi lebih kooperatif dan tenang menghadapi persalinan.  
Pada masa nifas Ny. A didapatkan kedua ekstermitas bawah odem karena penggunaan 
bengkung yang terlalu ketat, setelah diberikan edukasi dan rendaman air garam hangat 
selama 3 hari akan menciptakan efek pelebaran dan memperlancar pembuluh darah 
sehingga kedua ekstermitas bawah berkurang odemnya.  
Pada saat kunjungan neonatus ke dua, bayi Ny.A tampak kuning disertai berat badan yang 
tetap. Ny.A dimotivasi untuk meningkatkan proses laktasi, dijemurkan dibawah sinar 
matahari pagi dan menghindari kamfer. Kunjungan neonatus berikutnya kulit bayi Ny. A 
sudah tidak kuning lagi dan berat badan bayi sudah naik.  
Selanjutnya, Ny.A memilih untuk menggunakan KB Pil Progestin sebagai alat 
kontrasepsinya. Pil KB mempunyai kefektifan yang tinggi jika Ny.A disiplin untuk 
minumnya.  
Kepustakaan :20 kepustakaan (2011 — 2021) 
Kata kunci :Asuhan Kehamilan, Persalinan, Nifas, Bayi Baru Lahir, Keluarga  
                          Berencana 

 

  

 

 

 

 

 

 

 



SUMMARY  

 

Rizkita, Habsari Putri. 2021. Continuity Of Care Midwifery Care For Mrs “A” Since Third 
Trimester Pregnancy Up To The Use Of Contraceptive Devices At Tumpang Health Center. 
Final report. Midwife Professional Education Study Program. Institute of Health and 
Science Technology RS dr. Soepraoen Malang. Supervisor I : R. Maria Veronika S.ST., 
M.Keb, Advisor II: Anik Sri Purwanti, S.ST., M.Keb. 
Continuity of Care for Mrs. "A" at the Tumpang Health Center, Tumpang District, Malang 
Regency. Midwifery Professional Education Study Program, Institute of Health and Science 
Technology, dr. Soepraoen Malang. 
Pregnancy, childbirth, postpartum, newborn, and family planning (KB) are circumstances 
that occur, but one must be wary of anything that can threaten the life of the mother or 
fetus. Efforts are being made to overcome MMR and IMR by conducting Continuity Of Care. 
Continuity Of Care is a case study approach method in which the author collects data and 
describes the comprehensive midwifery process based on Continuity Of Care in third 
trimester pregnant women, maternity, postpartum, neonates, and family planning (KB) 
through varney and SOAP. After the midwifery care for Mrs. “A” GII PI A0 during the third 
trimester of pregnancy, the back pain that was felt was reduced by yoga. The main 
movement to reduce the back is Adho Mukha Svanasana which gives an increase in the 
tendon muscles, where this will respond to the spinal cord to signal the muscles to relax 
and is done twice a week every Tuesday and Saturday. During the exercise, Mrs. A was 
given a left tilted position and breathed deeply because of the pain due to contractions and 
anxiety, after that Mrs. A becomes more cooperative and calm in the face of labor. During 
the puerperium Mrs. The second extremity obtained edema due to the use of a bengkung 
that is too tight, after being given education and soaking in warm salt water for 3 days will 
create a lower dilation effect and facilitate blood vessels so that both lower extremities 
reduce edema. At the time of the second neonatal visit, Mrs. A's baby looked yellow with a 
steady weight. Mrs. A was motivated to improve the lactation process, dried in the morning 
sun and avoided camphor. The next neonatal visit, Mrs. A is no longer yellow and the baby's 
weight has gone up. Furthermore, Mrs. A chose to use the Progestine Pill as a 
contraceptive. Birth control pills have a high effectiveness if Mrs. A is disciplined to take 
them. 
Literature : 20 bibliography (2011 — 2021) 
Keywords: Pregnancy Care, Childbirth, Postpartum, Newborn, Family 
                  Planned 
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