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LAMPIRAN 

LAMPIRAN 1.Asuhan Kebidanan Pada Masa Kehamilan 

 

ASUHAN KEBIDANAN BERKESINAMBUNGAN (CONTINUITY OF 

CARE/COC) PADA NY. GS USIA 33 TAHUN G2P1AB0AH1 HAMIL 34  

MINGGU 3 HARI DENGAN KEHAMILAN NORMAL  

DI WILAYAH KERJA PUSKESMAS KRETEK 

 

  

Tanggal pengkajian    : 26 Maret 2025 

Tempat                         : Puskesmas Kretek 

No. RM        :  - 

DATA SUBYEKTIF  

1. Identitas  

Biodata    Istri  Suami      

Nama   :  Ny GS  Tn.YE      

Umur  :  33 tahun  34 tahun      

Pendidikan  :  SMA  SMA      

Pekerjaan  :  IRT  Karyawan      

Agama  :  Islam  Islam      

Suku/  

Bangsa  

:  Jawa/ Indonesia  Jawa/ Indonesia      

Alamat  :  Palangjiwan,Donotiro,Kretek    

   

2. Alasan Kunjungan  

Ibu mengatakan ingin memeriksakan kehamilannya.  

3. Keluhan Utama  

Ibu mengatakan sudah merasa pegal-pegal dan sering BAK 

Riwayat Menstruasi  

Menarche    : 12 tahun                                Siklus  : 28 hari  

Lama          : 6-7 hari                                  Teratur :  Teratur   
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Sifat Darah : Cair (khas menstruasi)           Keluhan : Tidak ada  

4. Riwayat Perkawinan  

Status pernikahan  : Menikah Menikah ke  : Pertama  

Lama  : 7 tahun  Usia menikah pertama kali : 25 tahun  

5. Riwayat Obstetrik : G2P1Ab0Ah1 
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6. Riwayat kontrasepsi yang digunakan : Ibu mengatakan sebelumnya belum 

pernah menggunakan alat kontrasepsi apapun 

7. Riwayat Kehamilan sekarang  

a. HPHT   : 23/07/2024  

 HPL    : 30/4/2025 

b. Kunjungan ANC 

Trimester I  :  Frekuensi : 2x 

Tempat :  Puskemas Kretek 

Oleh      : Bidan dan dokter  

Keluhan : mual 

Terapi   : asam folat, B6 

Trimester II : Frekuensi : 3x 

Tempat : Puskesmas Kretek 

Oleh   : Dokter dan Bidan 

Keluhan   : Tidak ada 

Terapi   : TTD, Kalk 

Trimester III : Frekuens : 5 x 

Tempat : Puskesmas Kretek 
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Oleh    : Bidan dan Dokter 

Keluhan : punggung pegal-pegal dan sering BAK 

Terapi    : TTD, kalk  

c. Imunisasi TT  

TT 5  

Pergerakan Janin dalam 12 jam (dalam sehari) Lebih dari 10 kali  

8. Riwayat Kesehatan  

a. Penyakit sistemik yang pernah/ sedang diderita  

Ibu mengatakan tidak sedang/pernah menderita penyakit jantung, hipertensi, 

asma, DM, ginjal, TBC, maupun HIV/AIDS  

b. Penyakit sistemik yang pernah/sedang diderita keluarga  

Ibu mengatakan keluarga tidak sedang/pernah menderita penyakit jantung, 

hipertensi, asma, DM, ginjal, TBC, maupun HIV/AIDS  

c. Riwayat psikologi keluarga  

Ibu mengatakan ibu dan keluarga tidak memiliki riwayat gangguan jiwa  

d. Riwayat keturunan kembar   

Ibu mengatakan tidak ada riwayat kembar dalam keluarga suami maupun ibu   

e. Riwayat Operasi  

Ibu mengatakan tidak pernah operasi apapun  

f. Riwayat Alergi Obat  

Ibu mengatakan tidak mempunyai alergi obat apapun  

9. Pola Pemenuhan Kebutuhan sehari-hari  

Sebelum Hamil                                             Setelah Hamil  

a.  Pola Nutrisi  

Makan  

Frekuensi    : 3  x/hari                                             4-5  x/hari  

Porsi           : 1 piring                                              1 piring  

Jenis            : Nasi, sayur, lauk                                Nasi, sayur, lauk  

Pantangan    : Tidak ada                                            

Tidak ada Keluhan       : Tidak ada                            Tidak ada  

Minum  
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Frekuensi    : 5 - 7 x/hari                                         8 - 10 x/hari  

Porsi          : 1 gelas                                               1 gelas  

Jenis            : Air putih, teh                                     Air putih, susu  

Pantangan   : Tidak ada                                          Tidak ada  

Keluhan      : Tidak ada                                          Tidak ada  

b.  Pola Eliminasi  

BAB  

Frekuensi    : 1 x/hari                                              1 x/hari  

Konsistensi : Lunak                                                Lunak  

Warna         : Kuning                                              Kuning  

Keluhan      : Tidak ada                                          Tidak ada  

BAK  

Frekuensi    : 5-6 x/hari                                          7 - 8 x/hari  

Konsistensi : Cair                                                   Cair  

Warna         : Kuning jernih                                    Kuning jernih  

Keluhan      : Tidak ada                                          Tidak ada  

c. Pola Istirahat  

Tidur siang  

Lama          : 1  jam/hari                                         1  jam/hari  

Keluhan      : Tidak ada                                          Tidak ada  

Tidur malam  

Lama          : 6-7 jam/hari                                       7-8 jam/hari  

Keluhan      : Tidak ada                                          Tidak ada  

d. Personal hygiene  

Mandi               : 2 x/hari                                              2  x/hari  

Ganti pakaian   : 2 x/hari                                              2 x/hari  

Gosok gigi        : 2 x/hari                                              2 x/hari  

Keramas           : 3 x/minggu                                        3 x/minggu  

e. Pola seksualitas  

Frekuensi          : 3 x/minggu                                        1  x/minggu  

Keluhan            : Tidak ada                                          Tidak ada  
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f. Pola aktifitas ( terkait kegiatan fisik, olah raga )  

Ibu mengatakan melakukan pekerjaan ibu rumah tangga  

11. Kebiasaan yang mengganggu kesehatan (merokok, minum jamu, minuman 

beralkohol) 

Ibu mengatakan tidak mempunyai kebiasaan yang dapat mengganggu 

kesehatan seperti merokok, minum jamu, minuman beralkohol.  

12. Psikososiospiritual (penerimaan ibu/suami/keluarga terhadap kehamilan, 

dukungan sosial, perencanaan persalinan, pemberian ASI, perawatan bayi, 

kegiatan ibadah, kegiatan sosial, dan persiapan keuangan ibu dan keluarga) 

Ibu, suami, dan keluarga sangat senang dengan kehamilannya.  

Ibu berhubungan baik dengan lingkungan sekitar.  

Ibu dan suami sudah mempersiapkan dana untuk persiapan persalinan.  

13. Pengetahuan ibu (tentang kehamilan, persalinan, dan laktasi)  

Ibu mengatakan sudah mempunyai gambaran  tentang kehamilan, persalinan, 

dan laktasi karena ini merupakan kehamilan kedua  

14. Lingkungan yang berpengaruh (sekitar rumah dan hewan peliharaan) Ibu 

mengatakan lingkungan di sekitar rumah bersih dan ibu tidak mempunyai 

hewan peliharaan apapun.  

DATA OBYEKTIF  

1. Pemeriksaan Umum  

Keadaan Umum  : Baik                

Kesadaran  : Composmentis           

Status Emosional  

Vital Sign  

: Stabil  

    Tekanan Darah  : 107/68  mmHg  Nadi  : 82x/menit  

Pernafasan  : 20 x/menit   Suhu  : 36,5 °C  

Berat badan   :64,9 kg                                  Tinggi badan   : 155 cm  

Lila  : 26 cm  

2. Pemeriksaan Fisik 

1) Kepala  

a. Bentuk                  : tidak mesocephal, tidak ada massa/benjolan  

b. Warna kulit           : kuning langsat  
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2) Rambut  

a. Bentuk                 : Lurus              

b. Bau  rambut         : Tidak berbau  

c. Warna rambut      : Hitam        

3) Muka  

a. Bentuk                     :  bulat                           

b. Oedem                     : Tidak ada       

c. Cloasma gravidarum: Tidak ada  

4) Mata  

a. Kesimetrisan           : Simetris                      

b. Konjungtiva            : merah muda  

c. Sklera                      : tidak ikterik, bersih, tidak ada sekret  

5) Hidung   

a. Polip                        : Tidak ada  

b. Infeksi                     : Tidak ada  

c. Serumen                  : Tidak ada  

6) Mulut  

a. Keadaan bibir          : Lembab                      

b. Keadaan gigi           : Tidak ada caries  

c. Keadaan gusi           : Tidak ada perdarahan, tidak ada pembengkakan  

d. Keadaan lidah       : Bersih                         

7) Telinga  

Tidak ada tanda-tanda infeksi, tidak ada penyumbatan serumen, pendengaran 

baik  

8) Leher  

a. Tidak ada pembesaran kelenjar tiroid          

b. Tidak ada pembesaran kelenjar limfe          

c. Tidak ada pembesaran kelenjar parotis  

d. Tidak ada pembesaran vena jugularis  

9) Dada  

a. Mengi                                  : Tidak ada  
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b. Retraksi dinding dada        : Tidak ada  

10) Payudara  

a. Simetris                   : Ya                              

b. Hiperpigmentasi      : Ya                              

c. Massa                      : Tidak ada  

d. Pembesaran             : tidak ada               

e. Puting susu              :  kiri menonjol, kanan agak tenggelam  

f. Cholustrom              : sudah keluar  

11) Abdomen  

a. Bekas luka               : Tidak ada  

b. Linea alba                : Ada  

c. Striae gravidarum    : Ada               

d. Palpasi Leopold  

1) Leopold I  

TFU pertengahan pusat-px, pada fundus teraba satu bagian bulat, 

lunak, tidak melenting (bokong) TFU 24 cm, DJJ: 138 x/menit  

2) Leopold II  

Bagian kiri ibu teraba memanjang seperti papan, ada tahanan dan 

keras (punggung), Bagian kanan ibu teraba bagian kecil-kecil, 

banyak, (ekstremitas)  

3) Leopold III  

Bagian terendah  janin teraba satu bagian bulat,keras, melenting 

(kepala), kepala belum masuk PAP  

4) Leopold  IV convergen, 5/5  

e. Auskultasi DJJ  : 138x/menit, irama teratur kuat  

12) Ekstremitas   

• Ekstremitas atas   

Simetris, tidak ada polidaktili, gerakan aktif, tidak sianosis, tidak odema  

• Ekstremitas bawah  

Simetris, tidak ada polidaktili, gerakan aktif, tidak sianosis, tidak odema  
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13) Genitalia  

Tidak ada odema, tidak ada pembesaran kelenjar bartolini  

14) Anus                                                    : Tidak ada hemorrhoid  

15) Pemeriksaan panggul (bila perlu)        : Tidak dilakukan  

3. Pemeriksaan Penunjang    

Tidak dilakukan pemeriksaan  

ASSESSMENT  

Diagnosa Kebidanan  

 Ny GS usia 33 tahun G2P1AB0Ah1 uk 34 Minggu 3 hari dengan kehamilan normal 

Masalah :  

Ibu merasa pegal-pegal dan sering BAK  

Kebutuhan : 

KIE ketidaknyamanan trimester III, pola nutrisi yang baik, istirahat cukup, dan 

tanda-tanda persalinan 

 PLANNING   

1. Memberi tahu ibu berdasarkan hasil pemeriksaan yang dilakukan kondisi ibu 

dan janin baik 

E: Ibu  mengerti penjelasan bidan  

2. Memberitahu ibu tentang ketidaknyamanan trimester III, seperti sesak, sering 

BAK, dan pinggang terasa pegal. 

E: ibu mengerti penjelasan bidan 

3. Memberitahu ibu tentang tanda-tanda persalinan, seperti: kencang-kencang 

teratur pada perut semakin lama semakin sakit, keluarnya lendir darah dari jalan 

lahir, dan keluarnya air ketuban. Jika ada salah satu tanda yang muncul meminta 

ibu segera datang ke puskesmas atau petugas kesehatan terdekat. 

E: Ibu mengerti dan akan memantau keadaannya  

4. Menjelaskan kepada ibu bahwa sering kencing pada kehamilan trimester ketiga 

merupakan hal yang fisiologis terjadi. Menjaga hygiene yang baik supaya 

bakteri tidak mudah berkembnag biak dengan menjaga kelembaban pada daerah 

vulva yaitu dengan memakai pakaian dalam yang mudah meresap dan 

menggantinya bila terasa lembab.  



117 
 

E: Ibu mengerti penjelasan bidan 

5. Menjelaskan tanda bahaya pada ibu hamil trimester 3 yaitu tekanan darah tinggi, 

pusing, pandangan kabur, perdarahan dari jalan lahir, kaki dan tangan bengkak, 

pecah ketuban sebelum waktunya, dan Gerakan janin melemah atau tidak 

merasakan pergerakan janin. E: Ibu mengerti penjelasan bidan 

6. Menganjurkan ibu untuk melakukan kunjungan ulang 2 minggu lagi atau jika 

ada keluhan segera datang ke faskes terdekat. 

E: Ibu mengerti penjelasan bidan  
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LAMPIRAN 2. Catatan Perkembangan 

CATATAN PERKEMBANGAN 

 

Hari, Tanggal  : Sabtu, 12 April 2025 

 

S Melakukan kunjungan rumah, ibu mengatakan pada tanggal 9 telah 

melakukan kunjungan ulang ke Puskesmas Kretek. Dan saat itu ibu tidak 

ada keluhan tetapi ibu merasa cemas dikarenakan sudah mendekati 

persalinan 

O 
KU           : Baik. 

Kesadaran         : Compos Mentis 

Leopold I : Teraba bulat, lunak, tidak dapat dilentingkan 

(bokong) 

TFU          : 29 cm 

TBJ           : (28-11) x 155 = 2635 gr 

Leopold II: Perut kiri teraba luas, datar seperti papan,ada tahanan 

(punggung), perut kanan teraba bagian kecil janin (ekstremitas) 

Leopold III  : teraba bulat dan keras (presentasi kepala) 

Leopold IV : tangan pemeriksa maasih bisa bertemu (konvergen) artinya 

kepala belum masuk panggul 

A Ny. GS usia 33 tahun G2P1Ab0Ah1 usia kehamilan 36+4 minggu, janin 

tunggal hidup, presentasi kepala dengan hamil normal. 

P 1. Memberitahu hasil pemeriksaan bahwa saat ini ibu dan janin dalam 

keadaan sehat. Ibu mengerti kondisi kesehatan dirinya 

2. Memberitahu ibu untuk mempersiapkan kebutuhan selama persalinan 

3. Memberitahu ibu untuk selalu memantau gerak janin. Apabila gerak 

janin berkurang atau tidak aktif segera lapor. Ibu bersedia memantau 

gerak janin  
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CATATAN PERKEMBANGAN NEONATUS 

Hari, tanggal   : Minggu, 27 April  2025 (Pukul 15.30 WIB) 

S Ibu mengatakan bayinya sudah BAB dan BAK, bayi tidak rewel, bayi mau 

menyusu. Hasil pemeriksaan bayi dalam keadaan sehat dan tidak ada keluhan, 

tali pusat dalam kondisi bersih, tidak ada tanda-tanda infeksi. Saat ini bayi 

berusia 4 hari 

O 
Keadaan umum : baik 

RR:40x/menit           suhu: 36,5 0C 

Nadi : 115x/menit     Tali pusat belum puput 

A By. Ny. GS usia 4 hari cukup bulan sesuai masa kehamilan normal 

P Penatalaksanaan yang dilakukan adalah memberi konseling ibu untuk 

menjaga kehangatan bayinya, menganjurkan ibu dianjurkan lebih sering 

menyusui anaknya, menyusui dengan ASI agar kekebalan bayi terus 

bertambah, memberikan konseling ibu tentang perawatan tali pusat, 

memberitahu ibu tanda bahaya bayi baru lahir 
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CATATAN PERKEMBANGAN NEONATUS 

Hari, tanggal   : Jumat, 2 Mei 2025 

S Ibu mengatakan saat ini bayinya dalam kondisi sehat dan tidak ada keluhan, 

menyusu kuat, BAB dan BAK lancar. 

O Tali pusat sudah puput, bersih dan tidak ada tanda infeksi, Berat badan bayi 

3100 gram.  

A By. Ny. GS usia 9 hari cukup bulan sesuai masa kehamilan normal. 

P Penatalaksanaan yang dilakukan yaitu memberi KIE untuk tetap menjaga 

kehangatan bayi, KIE ASI eksklusif dan mengingatkan ibu untuk melakukan 

imunisasi BCG pada bayinya. 
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CATATAN PERKEMBANGAN NIFAS 

Hari, tanggal   : Minggu, 27 April  2025 (Pukul 15.30 WIB) 

S Ny. GS Usia 33 tahun P2A0 postpartum hari ke-4. Ibu mengatakan perdarahan 

nifas dalam batas normal, darah berwarna merah bercampur kekuningan (lochea 

sanguinolenta). ASI lancar dan memberikan ASI tiap 2 jam sekali atau on 

demand. Pemenuhan nutrisi ibu makan 3-4 kali/hari dengan nasi, sayur, lauk 

dan buah, cemilan. Minum 2-3 liter/hari dengan air putih, teh, jus buah. Ibu 

sudah melakukan aktivitas sehari-hari dan tidak ada keluhan. BAB dan BAK 

ibu tidak ada keluhan. Ibu mengatakan pola tidur berkurang karena saat malam 

hari bayi sering rewel. Pada malam hari ibu tidur selama 3-4 jam dan siang hari 

1 jam. Berdasarkan hasil pemeriksaan keadaan umum ibu baik. 

O perdarahan nifas dalam batas normal, darah berwarna merah bercampur 

kekuningan (lochea sanguinolenta). Tfu: pertengahan pusat simpisis 

A Ny. GS usia 33 tahun P2A0Ah2 nifas postpartum spontan hari ke-4 dengan nifas 

normal 

P Penatalaksanaan yang diberikan yaitu memberi KIE mengenai personal 

hygiene, pola nutrisi masa nifas, ASI on demand, istirahat yang cukup, 

menyarankan agar suami ikut bergantian membantu merawat bayi dan 

memotivasi ibu untuk tetap ASI eksklusif selama 6 bulan pertama 
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CATATAN PERKEMBANGAN NIFAS 

Hari, tanggal   : Jumat , 2 Mei 2025 

S Ibu mengatakan saat ini tidak ada keluhan, keadaannya baik dan sehat. ASI 

lancar dan memberikan ASI tiap 2 jam sekali atau on demand.  

O Hasil pemeriksaan menujukkan ibu dalam keadaan baik, perdarahan dalam 

batas normal, lochea serosa, dan Perdarahan nifas dalam batas normal, darah 

berwarna kecoklatan (lochea serosa). Tfu: tidak teraba 

A Ny. GS usia 33 tahun P2A0Ah2 nifas postpartum spontan  hari ke-9 normal 

P Penatalaksanaan yang diberikan yaitu memberi KIE ASI on demand, aktivitas 

dan istirahat yang seimbang dan memotivasi ibu untuk tetap ASI eksklusif 

selama 6 bulan pertama 
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CATATAN PERKEMBANGAN KESEHATAN REPRODUKSI 

Hari, tanggal   : Jumat , 2 Mei 2025 

S 
Pengkajian pada tanggal 2 Mei 2025, ibu mengatakan ingin menggunakan KB 

setelah IUD, sudah berdiskusi dengan suami. Ibu saat ini memberikan ASI 

eksklusif kepada bayinya. Ibu belum mendapatkan haid kembali. Ibu tidak pernah 

menderita atau sedang menderita penyakit hipertensi, jantung, DM, kanker 

payudara, tumor payudara, miom. 

O KU : baik 

Kesadaran : Compos mentis 

A Ny. GS usia 33 tahun P2A0Ah2 berencana menggunakan KB IUD 

P Penatalaksanaan yang dilakukan yaitu memberikan KIE pada ibu terkait jenis-

jenis kontrasepsi yang aman untuk ibu menyusui,  menganjurkan ibu jika sudah 

berkeinginan untuk menggunakan KB maka disegerakan agar dapat mengatur 

jarak kehamilan. 
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Lampiran 3. Lembar Inform Consent 

INFORMED CONSENT (SURAT PERSETUJUAN) 

Yang bertanda tangan dibawah ini : 

Nama                               : Giyarti Sulastri 

Tempat/Tanggal Lahir     : Bantul, 20/10/1992 

Alamat                             : Palangjiwam, Donotirto, Kretek 

 

Bersama ini menyatakan kesediaan sebagai subjek dalam praktik Continuity of 

Care (COC) pada mahasiswa Prodi Pendidikan Profesi Bidan T.A 2024/2025. Saya 

telah menerima penjelasan sebagai berikut : 

1. Setiap Tindakan yang dipilih bertujuan untuk memberikan asuhan 

kebidanan dalam rangka meningkatkan dan mempertahankan Kesehatan 

fisik, mental ibu dan bayi. Namun demikian, setiap Tindakan mempunyai 

risiko, baik yang telah diduga maupun yang tidak diduga sebelumnya. 

2. Pemberi asuhan telah menjelaskan bahwa ia akan berusaha sebai mungkin 

untuk melakukan asuhan kebidanan dan menghindarkan kemungkinan 

terjadinya risiko agar diperoleh hasil yang optimal. 

3. Semua penjelasan tersebut di atas sudah saya pahami dan dijelskan dengan 

kalimat yang jelas, sehingga saya mengerti arti asuhan dan Tindakan yang 

diberikan kepada saya. Dengan semikian terdapat kesepahaman antara 

pasien dan pemberi asuhan untuk mencegah timbulnya masalah hukum di 

kemudian hari 

Demikian surat persetujuan ini saya buat tanpa paksaan dari pihak 

manapun dan agar dipergunakan sebagaimana mestinya 

Bantul, 26 Maret 2024                                                         

Klien  Mahasiswa 

  

Giyarti Sulastri   Kamilla Amalia                                                  
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LAMPIRAN 4. Surat Keterangan 

 

SURAT KETERANGAN 

 

Yang bertanda tangan di bawah ini: 

 

 

Nama Pembimbing Klinik : Retna Purwanti, S.SiT 

Instansi : Puskesmas Kretek 

 

 

Dengan ini menerangkan bahwa: 

 

 

Nama Mahasiswa : Kamilla Amalia 

NIM : P71243124019 

Prodi : Pendidikan Profesi Bidan 

Jurusan : Kebidanan Poltekkes Kemenkes Yogyakarta 

 

 

Telah selesai melakukan asuhan kebidanan berkesinambungan dalam 

rangka praktik kebidanan holistik Continuity of Care (COC) 

Asuhan dilaksanakan pada tanggal 26 Maret 2025 sampai dengan 2 Mei 2025 

Judul asuhan: Asuhan Kebidanan Berkesinambungan pada Ny.GS Usia 33 

tahun G2P1A0AH1 dari masa kehamilan hingga keluarga berencana. 

 

Demikian surat keterangan ini dibuat dengan sesungguhnya untuk 

dipergunakan sebagaimana mestinya. 

 

Bantul, ............................ 

Bidan (Pembimbing Klinik) 

 

 

    Retna Purwanti, S.SiT 
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LAMPIRAN 5. Dokumentasi 
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LAMPIRAN 6. Jurnal Pendukung 

 

1. Jurnal Kehamilan 
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2. Jurnal Persalinan 
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3. Jurnal Nifas 
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4. Jurnal BBL dan Neonatus 
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5. Jurnal Keluarga Berencana 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


