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ABSTRAK 

Kehamilan dapat membawa risiko kematian bagi ibu dan janin, sehingga perawatan 

yang berkelanjutan diperlukan untuk mencegah kematian ibu dan bayi. Pelayanan 

berkelanjutan, dikenal sebagai Continuity of Care (COC), dirancang untuk 

mencakup rentang waktu dari kehamilan hingga program keluarga berencana (KB), 

dengan fokus mengurangi angka kematian ibu (AKI) dan angka kematian bayi 

(AKB). Tujuan penelitian ini adalah menyediakan asuhan holistik yang 

komprehensif mulai dari kehamilan hingga masa nifas. Metode yang digunakan 

dalam penulisan laporan tugas akhir ini adalah metode studi kasus dalam bentuk 

Asuhan komprehensif holistic yang menerapkan pendekatan manajemen kebidanan 

7 langkah Varney dan dicatat dalam format SOAP. Partisipan penelitian adalah satu 

orang, yaitu Ny. S di TPMB N Cipatat Kabupaten Bandung Barat. 

Hasil Asuhan menunjukkan diagnosis untuk Ny. S, yang berusia 30 tahun, memiliki 

riwayat kehamilan ketiga (G3P2A0) dengan usia kehamilan 37 minggu yang 

fisiologis tanpa masalah. Pendekatan asuhan holistik yang diterapkan melibatkan 

pelaksanaan prenatal yoga untuk mengurangi ketidaknyamanan pada Trimester III 

dan persiapan menghadapi proses persalinan. Selama persalinan, tidak terdapat 

komplikasi, dan penulis memberikan bimbingan doa sebagai bagian dari asuhan 

holistik, serta memberikan perawatan bayi baru lahir. Selama masa nifas hingga 

kunjungan postpartum 6 minggu, tidak ditemukan masalah yang dialami oleh ibu 

dan Bayi Baru lahir, serta ibu yang menggunakan metode keluarga berencana (KB), 

dilakukan pemberian suntikan KB 3 bulan tanpa adanya masalah. 

 

Kesimpulan dari hasil perawatan menunjukkan tidak adanya perbedaan antara teori 

dan praktik dalam pelaksanaan asuhan kebidanan di TPMB. Karena setiap individu 

memiliki keunikannya sendiri, perawatan yang diberikan harus disesuaikan secara 

menyeluruh, holistik, dan berkelanjutan dengan kondisi pasien..  

 

Kata Kunci : Continuity Of Care, Kehamilan, Persalinan, Nifas, Bayi Baru 

Lahir, Keluarga Berencana 

Pustaka  : 2014-2022 
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ABSTRACT 

Pregnancy can pose risks to both the mother and the fetus, necessitating continuous 

care to prevent maternal and infant mortality. Continuous care, known as Continuity of 

Care (COC), is designed to cover the period from pregnancy to family planning 

programs (FP), with a focus on reducing maternal mortality (MMR) and infant 

mortality rates (IMR). The aim of this study is to provide comprehensive holistic care 

from pregnancy to the postpartum period. The method used in writing this final 

assignment report is a case study method in the form of comprehensive holistic care that 

applies the 7-step midwifery management approach by Varney and documented in 

SOAP format. The research participant is one individual, namely Mrs. S at TPMB N 

Cipatat, West Bandung Regency. 

The results of the care show a diagnosis for Mrs. S, aged 30, with a history of the third 

pregnancy (G3P2A0) at 37 weeks of physiological pregnancy without problems. The 

applied holistic care approach involves implementing prenatal yoga to reduce 

discomfort in the third trimester and preparing for the childbirth process. During 

childbirth, there were no complications, and the writer provided prayer guidance as 

part of holistic care, as well as care for the newborn. During the postpartum period up 

to the 6-week postpartum visit, no problems were found for both the mother and the 

newborn, and for the mother using the family planning (FP) method, a 3-month injection 

was administered without any issues. 

The conclusion from the care results indicates no difference between theory and 

practice in the implementation of midwifery care at TPMB. Since each individual has 

their uniqueness, the care provided must be tailored comprehensively, holistically, and 

sustainably to the patient's condition. 

 

Keywords: Continuity Of Care, Pregnancy, Childbirth, Postpartum, Newborn, Family 

Planning 
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DAFTAR SINGKATAN 

 

AKI   : Angka Kematian Ibu 

AKB   : Angka Kematian Bayi 

ANC   : Antenatal Care 

APN   : Asuhan persalinan Normal 

ASI   : Air Susu Ibu 

BBL   : Bayi Baru Lahir 

DJJ   : Denyut Jantung Janin 

IMT   : Indeks Masa Tubuh 

KF   : Kunjungan Nifas 

KN   : Kunjungan Neonatus 

LILA   : Lingkar Lengan Atas 

PAP   : Pintu Atas Panggul 

TPMB   : Tempat Praktik Mandiri Bidan 

TFU   : Tinggi Fundus Uteri 
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