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RINGKASAN 
 

     Angka Kematian Ibu ( AKI ) dan Angka Kematian Bayi ( AKB ) di Provinsi 

Jawa Timur pada tahun 2018 terbilang masih tinggi sebesar 91,45/100.000 KH 

dan AKB sebesar 13,34/1000 KH (Profil Kesehatan Jatim,2018).hal ini 

disebabkan karena preeklamsia,eklamsia,perdarahan,dan infeksi dan penyebab 

kematian bayi diantaranya asfiksia dan trauma persalinan.Laporan Tugas Akhir 

ini bertujuan untuk memberikan asuhan kebidanan dari kehamilan, persalinan, 

masa nifas,neonatus dan keluarga berencana secara continuity of gare dengan 

menggunakan menejemen kebidanan. 

     Metode penelitian yang digunakan yaitu studi kasus dengan melakukan 

pendekatan secaracontinuity of care yang dilakukan di PMB Nunuk Lamongan. 

Waktu pelaksanaan mulai dari tanggal 6 Mei – 24 Juli 2020.Dengan subjeknya 

Ny. T G1P0000 usia kehamilan 36-37 minggu pada trimester III,persalinan, 

nifas, neonatus, hingga keluarga berencanadengan teknik pengumpulan data  

berdasarkan data subjektif dan objektif yang didapatkan dari via whatsapp. 

     Berdasarkan laporan penulis pada Ny T didapatkan hasil dari pendampingan 

secara daring ini total asuhan sebanyak 15 kali yakni kehamilan dilakukan 

sebanyak 4 kali, bersalin 1 kali, masa nifas 4 kali, bayi baru lahir 4 kali dan KB 

2 kali semua hasil pemerikaan berjalan fisiologis. 

     Simpulan dari asuhan kebidanan secara komprehensif pada Ny T 

didapatkan  dari saat hamil trimester III,bersalin,nifas,bayi baru lahir,sampai 

KB,semua dalam batas normal dan berlangsung fisiologis. Oleh karena itu 

klien harus  dapat menerapkan konseling yang telah diberikan oleh bidan 

sehingga kondisi ibu dan bayi baik di kehamilan sekarang maupun kehamilan 

selanjutnya, serta mencegah terjadi komplikasi hingga kematian. 
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