
 

 

Lampiran 1 

 

RENCANA KEGIATAN LAPORAN TUGAS AKHIR TAHUN 2022-2023 

DI PMB Ngadilah A.Md.Keb 

JADWAL PELAKSANAAN STUDI KASUS 

Kegiatan 
September Oktober November Desember Januari Februari Maret April Mei 

1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 

Informasi penyelenggaraan LTA                                     

Informasi pembimbing                                     

Proses bimbingan dan 

penyusunan proposal LTA 

                                    

Pengumpulan proposal ke panitia, 

pendaftarn seminar proposal 

                                    

Seminar proposal                                     

Revisi dan persetujuan proposal 

oleh penguji 

                                    

Mengambil kasus dan penulisan 

laporan 

                                    

Pendaftaran ujian sidang LTA                                     

Pelaksanaan ujian sidang LTA                                     

Revisi laporan LTA                                     

Penyerahan laporan LTA                                     

  



 

Lampiran 2 

PLAN OF ACTION (POA) ASUHAN KEBIDANAN KEHAMILAN 
 

 

No 

Rencana 

Kunjunga 
n 

 

Sasaran 

 

Rencana 

 

Tujuan 

 

Tempat 

Alat dan 

Media 

1 Kunjungan 

I Trimester 

III 

Ibu dengan 

kehamilan 

minimal 32 

– 34 minggu 

1. Lakukan perkenalan 

dengan klien dan 

keluarga klien 

2. Bina hubungan saling 

percaya 

3. Berikan penjelasan 

sebelum persetujuan 

kepada ibu 

4. Lakukan Inform 

consent 

5. Menanyakan keluhan 

yang sedang ibu 

rasakan. 

6. Lakukan pengkajian 

pada ibu (Anamnesa) 

7. Berikan pelayanan 10 T 

8. Anamnesa keluhan 

yang dialami ibu 

9. Lakukan pemeriksaan: 

10. Berikan KIE mengenai 

keluhan utama ibu 

1. Untuk proses perkenalan 

kepada klien dan 

memudahkan nantinya 

dalam berkomunikasi 

2. Untuk mendapatkan 

kepercayaan klien, agar 

klien bersedia 

berpartisipasi 

3. Untuk mendapatkan 

persetujuan menjadi 

partisipan 

4. Untuk menggali 

informasi  tentang 

keadaan ibu, kehamilan 

ibu, kebiasaan ibu dan 

adat istiadat yang berlaku 

di keluarga ibu 

5. Untuk Mengetahui 

keluhan klien yang 

sedang  dirasakan 

sekarang 

PMB 

Ngadilah 

1. Lembar 

Inform 

Consent 

2. Buku KIA 

3.Tensimeter 

4.Stetoskop 

5.Thermometer 

6. Jam tangan 

7. Metlin 

8. Doppler 



 

 

 

   11. Berikan KIE 

ketidaknyamanan yang 

terjadi pada ibu 

12. Jadwalkan kunjungan 

ulang. 

6. Untuk menambah 

pengetahuan ibu dan 

apabila ibu mengalami 

keluhan ibu dapat 

menanganinya sendiri 

7. Untuk mengetahui 

keadaan ibu dalam batas 

normal dan untuk 

mendeteksi apakah ibu 

mempunyai kelainan, 

tanda-tanda  bahaya 

kehamilan, TM III 

8. Untuk menambah 

pengetahuan ibu dan 

apabila ibu mengalami 

keluhan ibu dapat 

menanganinya sendiri 

9. Untuk mengetahui 

keluhan yang dirasakan 

ibu dan aktivitas apa 

yang dilakukan sehari- 

hari 

10. Untuk mengetahui 

keadaan ibu dan janin 

dalam keadaan normal 

11. Untuk mengetahui cara 

menghindari dan 

mengobati keluhan yang 

  



 

    dirasakan ibu 

12. Untuk mengetahui cara 

mengatasai 

ketidaknyamanan yang 

dialami 

13. Untuk persiapan 

persalinan  dan 

pencegahan komplikasi 

  

2 Kunjungan 

Ke 2 

Trimester 

III 

Ibu dengan 

kehamilan 

>36 

1. Mengevaluasi 

keberhasilan   asuhan 

yang telah  diberikan 

pada  kunjungan 

sebelumnya 

2. Melakukan anamnesa 

keluhan utama ibu 

3. Melakukan 

pemeriksaan 

4. Berikan KIE mengenai 

tanda-tanda persalinan 

5. Berikan dukungan 

keluarga untuk 

persiapan persalinan 

6. Berikan dukungan 

kepada ibu untuk 

persiapan persalinan 

1. Untuk mengetahui hasil 

perkembangan dari 

kunjungan sebelumnya 

2. Untuk mengetahui 

keluhan yang dirasakan 

dan aktivitas apa yang 

dilakukan sehari-hari 

3. Untuk mengetahui 

keadaan umum ibu dan 

bayi 

4. Untuk mengetahui apa 

saja perlengkapan yang 

perlu disiapkan pada 

menjelang persalinan 

5. Mempersiapkan  ibu 

dalam menghadapi 

persalinan  serta 

memberikan kenyamanan 

terhadap kondisi 

psikologis. 

PMB 

Ngadilah 

/Rumah 

Pasien 

1. Buku KIA 

2. Tensimeter 

3. Stetoskop 

4.Thermometer 

5. Jam tangan 

6. Metlin 

7. Doppler 



 

3 Kunjungan 

ke 3 

Trimester 

III 

Ibu dengan 

kehamilan 

>36 

1. Mengevaluasi 

keberhasilan   asuhan 

yang telah  diberikan 

pada  kunjungan 

sebelumnya 

2. Melakukan anamnesa 

keluhan utama ibu 

3. Melakukan 

pemeriksaan 

4. Berikan KIE mengenai 

tanda-tanda bahaya 

kehamilan 

5. Berikan dukungan 

kepada ibu untuk 

persiapan persalinan 

1. Untuk mengetahui hasil 

perkembangan dari 

kunjungan sebelumnya 

2. Untuk mengetahui keluhan 

yang dirasakan dan 

aktivitas apa yang 

dilakukan sehari-hari 

3. Untuk mengetahui 

keadaan umum ibu dan 

bayi 

4. Untuk mengetahui apa 

tanda bahaya kehamilan 

secara dini 

5. Mempersiapkan ibu dalam 

menghadapi persalinan 

serta memberikan 

kenyamanan terhadap 

kondisi psikologis. 

PMB 

Ngadilah 

/Rumah 

Pasien 

1. Buku KIA 

2. Tensimeter 

3. Stetoskop 

4.Thermometer 

5. Jam tangan 

6. Metlin 

7. Doppler 

4 Persalinan 

dan BBL 

Ibu dengan 

usia 

kehamilan 

aterm 

1. Pemantauan kemajuan 

persalinan 

2. 60 langkah APN 

3. Observasi 2 jam 

postpartum 

4. Lakukan pemeriksaan 

asuhan bayi baru lahir 

1. Untuk mendeteksi pola 

his, pola DJJ, agar 

terhindar dari tanda-tanda 

bahaya persalinan 

2. Melakukan persalinan 

sesuai dengan standart, 

kemudian mengajarkan 

bayi mencari dna 

menghisap ASI ibu 

dengan sendirinya selama 

PMB 

Ngadilah 

1. Tensimeter 

2. Stetoskop 

3. Doppler 

4. Partus set 

(oksi, ½ 

cooker, 

klem, sarung 

tangan steril, 

benang tali 

pusat) 



 

    satu jam pertama (IMD) 

dan pemberian vitamin K 

dan Hb0 

3.   Untuk mengidentifikasi 

dengan segera komplikasi 
postpartum 

 5. Wadah DTT 

6. Handuk 

7. Underpad 

8. Hecting set 

9. Vit K1, Hb0 

   Kunjungan nifas  

selanjutnya. 

dan dapat segera 

dilakukan tindakan 

apabila ibu mengalami 

tanda-tanda bahaya masa 

nifas. 

8. Ibu dapat menyusui 

bayinya dengan benar 

sehingga nutrisi bayi 

dapat terpenuhi 

9. Mendeteksi secara dini 

kelainan pada masa nifas 

dengan pemantauan yang 

rutin. 

  

5 Kunjungan 

ibu nifas 

(KF 1) dan 

Kunjungan 

neonatus 

(KN 1) 

Ibu 

dengan 6-

2 hari 

masa nifas 

Neonatus 

usia 6 – 48 

jam 

Ibu 

1. Lakukan pemeriksaan 

umum dan fisik ibu nifas  

2. Cegah perdarahan masa 

nifas dikarenakan atonia 

uteri dengan 

mengajarkan ibu dan 

keluarga cara masase 

uterus  

3. Ajarkan cara 

mengurangi 

ketidaknyamanan  

4. KIE tentang makanan 

tinggi protein  

5. KIE tentang pemberian 

ASI  

6. Ajarkan mobilisasi  

7. Jelaskan tanda bahaya 

masa nifas 

Ibu  

1. Untuk mengidentifikasi:  

a. Keadaan ibu  

b. Masalah atau 

komplikasi pada  

2. Untuk memantau agar 

uterus berkontraksi 

dengan baik dan 

mencegah perdarahan 

karena atonia uteri  

3. Untuk mengetahui cara 

mengatasi 

ketidaknyamanan yang 

dialami  

4. Untuk mengetahui 

kebutuhan nutrisi ibu dan 

menghindari tarak makan  

5. Ibu mengetahui 

pentingnya pemberian 

PMB 

Ngadilah 

1.Tensimeter 

2.Stetoskop 

3.Jam tangan 

4.Termometer 



 

8. Beritahu ibu jadwal 

kunjungan selanjutnya 

 

Bayi 

1. Pastikan suhu bayi 

normal 

2. Pastikan bayi sudah 

BAK dan BAB 

3. Periksa adanya tanda 

infeksi pada tali pusat 

4. Beri edukasi perawatan 

BBL 

5. Periksa warna kulit 

bayi (tanda ikterus) 

ASI awal pada bayinya  

6. Untuk mempercepat 

pemulihan masa nifas  

7. Ibu mengetahui tanda 

bahaya masa nifas dan 

dapat segera dilakukan 

tindakan apabila ibu 

mengalami tanda bahaya 

masa nifas. 

8. bu dapat menyusui 

bayinya dengan bernar 

sehingga nutrisi bayi 

terpenuhi  

9. Mendeteksi secara dini 

kelainan pada masa nifas 

dengan pemantauan yang 

rutin. 

Bayi 

1. Untuk menghindari bayi 

mengalami hipotermia 

2. Untuk mendeteksi apakah 

bayi mengalami kelainan 

3. Mendeteksi secara dini 

tanda infeksi pada bayi 

4. Bayi mendapatkan 

perawatan  yang 

dibutuhkan 

5. Untuk mendeteksi apakah 

bayi mengalami ikterus 

6. Untuk mengetahui 

kebiasaan keluarga dalam 

mengasuh bayi 



 

6 Kunjungan 

ibu nifas 

(KF 2) dan 

Kunjungan 

neonatus 

(KN 2) 

Ibu dengan 

7-28 hari 

masa nifas 

dan bayi 

dengan usia 

7 hari 

Ibu 

1. Pemeriksaan TTV dan 

pemeriksaan fisik, 

memastikan involusi 

uterus berjalan normal 

2. Pastikan ibu 

mendapatkan istirahat 

yang cukup 

3. Pastikan ibu mendapat 

nutrisi yang bergizi dan 

cukup 

4. Pastikan ibu dapat 

menyusui dengan baik 

dan tanpa adanya 

penyulit 

5. Senam nifas 

Ibu 

1. Mengidentifikasi involusi 

uterus berjalan dengan 

normal, uterus 

berkontraksi dengan baik, 

TFU di bawah umbilicus, 

tidak ada perdarahan 

abnormal 

2. Memantau apakah ada 

tidaknya masalah atau 

komplikasi pada ibu 

3. Agar ibu tahu pentingnya 

istirahat yang cukup 

4. Untuk mengetahui dalam 

keluarga apa terdapat 

tarak makan dan 

mengetahui apa saja yang 

dibutuhkan dalam masa 

nifas 

5. Untuk memastikan ibu 

bisa menyusui bayinya 

dengan benar 

6. Untuk mendeteksi jika 

terdapat infeksi atau 

perdarahan abnormal 

dapat segera ditangani 

7. Membantu pemulihan 

organ-organ kandungan 

PMB 

Ngadilah 

1.Tensimeter 

2.Stetoskop 

3.Jam tangan 

4.Termometer 



 

    

Bayi 

1. Lakukan pemeriksaan 

pada bayi 

2. Periksa tanda-tanda 

bahaya yang mungkin 

bisa terjadi seperti 

ikterus 

3. Pastikan bayi 

mendapatkan ASI 

eksklusif dengan baik. 

dan otot-otot. 

Bayi 

1. Untuk mendeteksi secara 

dini tanda-tanda infeksi 

pada bayi 

2. Ibu mengetahui tentang 

icterus, cara menghindari 

dan menanganinya 

3. Agar bayi terpenuhi 

kebutuhan nutrisinya. 

  

7 Kunjungan 

ibu nifas 

(KF 3) dan 

kunjungan 

neonatus 

(KN 3) 

Ibu dengan 

28 hari masa 

nifas dan 

bayi dengan 

usia 28 hari 

Ibu 

1. Evaluasi kunjungan 

nifas kedua 

2. Pemeriksaan TTV dan 

pemeriksaan fisik, 

memastikan involusi 

uterus berjalan dengan 

normal 

3. Pastikan ibu 

mendapatkan istirahat 

cukup 

4. Pastikan ibu mendapat 

nutrisi yang bergizi dan 

cukup 

5. Pastikan ibu dapat 

menyusui dengan baik 

dan tanpa adanya 

Ibu 

1. Memantau involusi uterus 

berjalan dengan normal, 

uterus berkontraksi 

dengan baik, TFU 

dibawah umbilicus, tidak 

ada perdarahan abnormal 

2. Memantau apakah ada 

tidaknya masalah atau 

komplikasi pada ibu 

3. Agar ibu tahu pentingnya 

istirahat yang cukup 

4. Untuk mengetahui dalam 

keluarga apa terdapat 

tarak makan dan 

mengetahui apa saja yang 

dibutuhkan dalam masa 

PMB 

Ngadilah/ 

Rumah 

Pasien 

1.Tensimeter 

2.Stetoskop 

3.Jam tangan 

4.Termometer 



 

   penyulit 

6. Jelaskan kepada ibu 

tentang KB 

 

 

 

 

 

 

 
Bayi 

1. Pemeriksaan fisik (BB, 

PB, suhu) 

2. Pastikan bayi 

mendapatkan ASI 

eksklusif dengan cukup 

3. Periksa tanda-tanda 

infeksi 

4. Imunisasi DPT-1 dan 

polio 2 

5. Konseling tentang 

imunisasi wajib dasar 

nifas 

5. Agar ibu mengetahui 

pentingnya menyusui 

6. Agar ibu mau 

menggunakan    KB, 

mengetahui  macam- 

macam kontrasepsi, dan 

dapat menentukan 

kontrasepsi   yang 

dibutuhkan ibu. 

 

Bayi 

1. Untuk mengetahui 

pertumbuhan bayi sesuai 

dengan usia 

2. Agar ibu tahu pentingnya 

pemenuhan nutrisi bagi 

bayi 

3. Mendeteksi secara dini 

tanda-tanda infeksi pada 

bayi 

4. Bayi mendapatkan 

imunisasi dasar 

5. Agar ibu mengetahui apa 

saja imunisasi dasar yang 

harus dipenuhi oleh bayi. 

  



 

 

 

 

8 Kunjungan 

ibu nifas 

(KF 4) 

Ibu dengan 

6 minggu 

masa nifas 

1. Kaji penyulit-penyulit 

yang dialami ibu selama 

masa nifas 

2. Tanyakan pada ibu hasil 

diskusi tentang 
keputusan ibu ber KB 

1. Untuk mengidentifikasi 

ada tidaknya masalah atau 

komplikasi pada ibu 

2. Ibu segera ber KB 

PMB 

Ngadilah 

1.Tensimeter 

2.Stetoskop 

3.Jam tangan 

4.Termometer 

 



 

 

 

 

  



 

 

 

Lampiran 4 

Penjelasan Sebelum Persetujuan 

 

Dengan hormat,  

Yang bertanda tangan di bawah ini: 

Nama   : Siti Romlah 

Nim   : P17310203054 

Status                          : Mahasiswa Program Studi Diploma III Kebidanan 

Politeknik   Kesehatan Kemenkes Malang 

Judul Studi Kasus : Asuhan Kebidanan Continuity Of Care Pada Ny.Y Di  

PMB Ngadilah, A.Md. Keb 

Bermaksud akan melakukan studi kasus asuhan kebidanan Continuity Of Care 

sebagai salah satu syarat menyelesaikan pendidikan Ahli Madya Kebidanan pada 

Program Studi DIII Kebidanan Malang Politeknik Kesehatan Kemenkes Malang.  

Studi kasus ini bertujuan untuk memberikan asuhan kebidanan 

berkesinambungan pada ibu yakni dengan melakukan kunjungan kehamilan 

minimal sebanyak 3 kali, pendampingan persalinan, kunjungan neonatus 3 kali 

dan masa nifas 4 kali, dan membantu ibu untuk memutuskan menggunakan 

kontraseppsi pada masa interval dengan: 

1. Melakukan wawancara meliputi biodata, keluhan ibu, riwayat kesehatan ibu, 

riwayat kesehatan keluarga, riwayat haid, riwayat pernikahan, riwayat ibstetri 

yang lalu dan sekarang, riwayat KB, riwayat psikososial, dan pola kebiasaan 

sehari-hari. 

2. Melakukan pemeriksaan tekanan darah, nadi, suhu, pernafasam, pemeriksaan 

fisik mulai dari kepala hingga kaki pada setiap kunjungan. 

3. Konseling sesuai dengan keadaan ibu pada setiap kunjungan. 

Manfaat dilakukannya asuhan kebidanan ini adalah ibu akan menerima 

pelayanan prenatal, intranatal, postnatal hingga masa interval sesuai standar 

mental, sosial ibu dan bayi, serta mengenali secara dini adanya ketidaknormalan 

atau komplikasi yang mungkin terjadi. 

Dengan diberikannya asuhan kebidanan Continuity Of Care diharapkan ibu 

dapat melewati masa kehamilan hingga masa interval dengan normal dan tidak 

mengalami tanda-tanda bahaya apapun. Mengingat penelitian ini menyita waktu 

ibu maka akan diberikan kompensasi berupa perlengkapan bayi baru lahir. 

Sehubungan dengan hal tersbeut penulis mengharapkan atas kesediaan ibu 

untuk menjadi responden dan berkenaan memberikan jawaban atas pertanyaan 

yang diberikan serta mengikuti pemeriksaan yang akan dilakukan. Informasi yang 

saudari berikan akan dijamin kerahasiannya dan akan digunakan untuk 

kepentingan penelitian ini. Apabila ibu merasa kurang berkenan dengan perlakuan 

yang saya berikan atau tidak sesuai dengan harapan, ibu dapat mengundurkan diri 

dari penelitian ini tanpa dikenakan sanksi apapun. 

Demikian permohonan ini, atas perhatian dan kesediaan ibu saya ucapkan 

terimakasih. 

  



 

 

 

Lampiran 5 

 

Permohonan Kesediaan  

Menjadi Subjek Penelitian 

 

Kepada Yth. 

Sdr/I Calon Subjek Penelitian Di 

Kota Malang 

 

Dengan hormat,  

 Sehubung dengan adanya penyusunan Laporan Tugas Akhir sebagai 

persyaratan bagi mahasiswa Politeknik Kesehatan Kemenkes Malang, Program 

Studi D-III Kebidanan Malang untuk menyelesaikan pendidikan D-III Kebidanan, 

maka bersama ini saya memohon bantuan kepada ibu untuk bersedia menjadi 

subjek penelitian pada studi kasus saya yang berjudul “Asuhan Kebidanan 

Continuity Of Care Pada Ny. Y di PMB Ngadilah, A.Md. Keb. 

 Tujuan penelitian ini adalah agar dapat memberikan asuhan secara 

berkesinambungan mulai dari masa kehamilan 32-34 minggu s.d ibu memilih 

metode kontrasepsi pada masa interval. Peran serta ibu dan keluarga di dalam 

penelitian studi kasus saya sangat bermanfaat bagi pengembangan ilmu di bidang 

kesehatan, khususnya di pelayanan kebidanan. 

 Saya akan menjamin kerahasian informasi yang ibu berikan dan hasil 

dapat digunakan sebagai pengembangan ilmu kesehatan khususnya pada asuhan 

kebidanan. 

 Atas kesediaan dan bantuan serta kerjasama ibu, saya ucapkan 

terimakasih. 

 

 

Homat Saya 

 

 
                                                                                                       Siti Romlah  

NIM.P17310203054 

 

 

  



 

 

 

Lampiran 6 

 

 

 

 

  



 

 

 

Lampiran 7 

 

Leaflet 

 

  

D3 

KEBIDANAN 

Siti Romlah 



 

 

 

Lampiran 8 

 

Kartu Skor Poedji Rochjati 

 

  



 

 

 

Lampiran 9 

PENAPISAN IBU BERSALIN 

DETEKSI DINI KEMUNGKINAN KOMPLIKASI GAWAT 

Nama : Ny. Y 

Tanggal : 12 Maret 2023 

NO. KRITERIA YA TIDAK 

1. Riwayat bedah sesar  V 

2. Perdarahan pervaginam  V 

3. Persalinan kurang bulan (<37 minggu)  V 

4. Ketuban pecah dengan mekonium kental  V 

5. Ketuban pecah selama (>24 jam)  V 

6. Ketuban pecah pada persalinan kurang bulan (<37 
minggu) 

 V 

7. Ikterus  V 

8. Anemia  V 

9. Preeklamsi berat/eklamsia  V 

10. Tinggi fundus 40 cm atau lebih  V 

11. Demam >38℃  V 

12. Gawat janin  V 

13. Presentasi bukan belakang kepala  V 

14. Tali pusat menumbung  V 

15. Kehamilan ganda atau gammeli  V 

16. Presentasi majemuk  V 

17. Primipara fase aktif palpasi 5/5  V 

18. Syok  V 

19. Hipertensi  V 

20. Kehamilan dnegan penyulit sistemik (Asma, DM, 
jantung, kelainan darah) 

 V 

21. Tinggi badan <140 cm  V 

22. Kehamilan di luar kandungan  V 

23. Posterm pregnancy  V 

24. Partus tak maju (kala I lama, kala II lama, kala II tak 
maju) 

 V 

25. Kehamilan dengan mioma uteri  V 

26. Kehamilan dengan riwayat penyakit tertentu (hepatitis, 
HIV) 

 V 

  



 

 

 

Lampiran 10 

 

PARTOGRAF 

 

 

 

 
  



 

 

 

  



 

 

 

 
 

 

 



 

 

 

 

 

 

 


