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Lampiran 1 SOAP dan Catatan Perkembangan 

a. Pengkajian tanggal 23 Februari 2026 

 

ASUHAN KEBIDANAN  PADA KEHAMILAN 

NY. D USIA 32 TAHUN G3P1AB1AH1 USIA KEHAMILAN 36 MINGGU 2 HARI 

HAMIL DENGAN LETAK LINTANG DAN ASMA DI PUSKESMAS PANDAK I 

No RM : XXX 

Tanggal : 23 Februari 2026 

 

S 

Ny. D datang ke Puskesmas Pandak I pada tanggal 23 Februari 2026 untuk 

pemeriksaan kehamilan. Ibu tidak memiliki keluhan utama dan 

mengatakan kunjungan ini merupakan kunjungan ulang. Ibu ingin 

mengetahui kondisi kehamilannya saat ini. 

Ny. D merupakan G3P1AB1AH1 dengan usia kehamilan 36 minggu 2 hari. 

HPHT tanggal 14 Juni 2025 dan HPL tanggal 21 Maret 2026. Ibu 

mengatakan gerak janin aktif, dalam 12 jam terakhir lebih dari 10 kali. 

Nama          : Ny. D                                             Tn..Y 

Umur          : 32 tahun                                         37 tahun 

Agama        : Islam                                              Islam 

Pendidikan : SLTA                                              SLTA 

Pekerjaan    : Karyawan Swasta                       Karyawan Swasta 

Suku/Bangsa : Jawa/INA                                 Jawa/INA 

Alamat        : Gesikan 03 RT 01, Wijirejo, Pandak 

1. Riwayat Obstetri: 

a. Riwayat Haid 

HPHT  : 14 Juni 2025 

 

Menarche  : 12 tahun 

Nyeri Haid  : tidak ada 

Siklus  : 28 hari 

Lama  :  5-7 hari 

Warna darah  : Merah Tua,flek-flek 

Leukhorea  : Menjelang haid 

Banyaknya  : saat haid ganti pembalut 3 – 4x sehari, b 

b. Riwayat Kehamilan 
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1. 2015 Operasi SC Perempuan 
2.800 

gram 
a/i KPD 

2. 2021 Abortus 

3. Hamil Ini 

 

1. Riwayat Kesehatan 

Ibu mengatakan memiliki riwayat penyakit asma sejak kecil dan sampai 

saat ini masih menggunakan inhaler Symbicort sesuai anjuran dokter. 

Ibu tidak memiliki riwayat penyakit lain seperti hipertensi, diabetes 

mellitus, maupun penyakit menular seperti HIV/AIDS, TBC, dan 

hepatitis. 

Riwayat kesehatan keluarga tidak ditemukan penyakit menurun seperti 

hipertensi, diabetes, maupun penyakit menular. 

2. Riwayat kontrasepsi 

Ny. D mengatakan pernah menjadi akseptor KB IUD tahun 2015 

sampaidengan 2020 

3. Pola nutrisi /makan 

Pola makan Ny. D sehari-hari tercatat 2–3 kali sehari dengan menu 

nasi, lauk-pauk, dan sayuran, serta minum air putih dan teh. Konsumsi 

susu atau kopi jarang dilakukan, dan asupan makanan sumber zat besi 

hewani serta buah-buahan juga terbatas. 

4. Pola eliminasi 

BAB 1 kali sehari, BAK 6 – 7 kali sehari, tidak ada keluhan saat BAB 

atau pun BAK 

5. Pola istirahat / tidur 

Tidur malam kurang lebih 7-8 jam, siang jarang istirahat. 

6. Pola aktifitas 

Ny. D bekerja sebagai karyawan swasta dengan aktivitas ringan hingga 

sedang. 

7. Personal hygiene 

Mandi 2 kali sehari, keramas 3 kali / minggu 

8. Kebiasaaan yang merugikan Kesehatan 

Suami Ny. D mempunyai kebiasaan merokok 
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O 

a. Pemeriksaan  

Ny. W                                                    

Keadaan umum : Baik                                           

TB                     : 149 cm                        

BB                     : 65,8 kg                            

LILA                 : 28 cm                         

IMT                   : 23,3 kg/m2                   

Tekanan darah   : 118/74 mmHg          

Nadi                 : 92 x / menit                   

Suhu                 : 36.70C                                 

Respirasi            : 22 x / menit                

b. Pemeriksaan fisik 

Bentuk tubuh     : Normal 

Wajah                 : segar 

Mata                   : konjungtiva merah muda,sklera putih 

Mulut                  : bibir  merah muda, lembab tidak kering 

Abdomen            :  

- Leopold 1 : Tidak teraba bagian bulat keras (kepala) atau lunak 

(bokong) di fundus uteri → fundus kosong 

- Leopold 2 : Teraba bagian keras, bulat (kepala) di sisi kanan abdomen 

ibu dan bagian lunak (bokong) di sisi kiri abdomen ibu 

- Leopold 3 : Bagian bawah uterus tidak teraba bagian janin yang jelas 

(tidak ada bagian yang masuk PAP) 

- Leopold 4 : Tidak dapat ditentukan bagian terbawah karena tidak ada 

bagian janin yang masuk panggul 

- TFU : 30 cm 

- DJJ : 140x/menit 

Ekstremitas         : tidak ada odema 

c. Pemeriksaan penunjang laboratorium : 

Golongan Darah : O+ 

Hb : 13 g/dL 

GDS : 109 mg/dL 

HIV : NR 
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Sifilis : NR 

Hepatitis : NR 

A 
Ny. D usia 32 tahun G3P1AB1AH1 usia kehamilan 36 minggu 2 hari dengan 

janin tunggal hidup intrauterin, letak lintang disertai asma. 

P 

1. Menjelaskan hasil pemeriksaan kepada ibu bahwa kondisi umum baik, 

namun posisi janin dalam letak lintang sehingga tidak memungkinkan 

persalinan normal. Ibu memahami penjelasan. 

2. Memberikan edukasi mengenai letak lintang dan risiko yang dapat terjadi 

serta perlunya persalinan secara sectio caesarea. Ibu mengerti. 

3. Memberikan edukasi mengenai penyakit asma dalam kehamilan, 

pentingnya penggunaan inhaler secara teratur, serta menghindari faktor 

pencetus. Ibu bersedia mengikuti anjuran. 

4. Menganjurkan ibu untuk memenuhi kebutuhan nutrisi seimbang dan 

istirahat cukup. 

5. Mengedukasi ibu untuk memantau gerak janin setiap hari. 

6. Memberikan informasi mengenai tanda bahaya kehamilan dan tanda 

persalinan. 

7. Melakukan rujukan ke RS UII untuk penatalaksanaan lebih lanjut dan 

persiapan persalinan secara sectio caesarea. 

8. Menganjurkan ibu untuk kontrol rutin dan segera datang ke fasilitas 

kesehatan apabila terdapat keluhan. 

9. Seluruh tindakan, edukasi, dan rencana tindak lanjut telah 

didokumentasikan sesuai format asuhan kebidanan di Puskesmas Pandak 

I.  

 

 

 

Pembimbing Akademik Pembibing Lahan Mahasiswa 

 

 

 

 

  

Sari Hastuti. S.ST.,MPH Nila Titis P, S.ST Quiny Sofwa G 
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b. Pengkajian kehamilan tanggal 28 Februari 2026 

 

CATATAN PERKEMBANGAN 
NY. D USIA 32 TAHUN G3P1AB1AH1 USIA KEHAMILAN 37 MINGGU 

HARI HAMIL DENGAN LETAK LINTANG DAN ASMA 

 

Tanggal : 28 Februari 2026 

Tempat : Rumah Ny. D 

S 

Ibu mengatakan pada tanggal 27 Februari 2026 telah melakukan 

pemeriksaan di RS UII. Ibu menyampaikan bahwa hasil pemeriksaan 

menunjukkan kondisi ibu dan janin dalam keadaan baik. Ibu tidak 

mengeluhkan sesak napas maupun keluhan lain yang mengarah pada 

kekambuhan asma. Ibu juga mengatakan telah mendapatkan penjelasan 

dari dokter mengenai kondisi kehamilan dan rencana persalinan yang 

akan dilakukan secara sectio caesarea. Ibu merasa siap dan mendapat 

dukungan dari suami (Tn. A) serta keluarga. 

O 

Keadaan umum ibu baik 

USG (RS UII 27/02/2026) : Janin tunggal hidup intrauterin dengan usia 

kehamilan aterm. Presentasi janin dalam letak lintang. Hasil biometrik 

janin yaitu BPD ±9,0 cm, HC ±32 cm, AC ±31 cm, dan FL ±7,2 cm 

dengan taksiran berat janin ±2500 gram. Denyut jantung janin ±140 

kali/menit dan indeks cairan ketuban dalam batas normal. Plasenta dalam 

posisi normal dan tidak menutupi jalan lahir. Tidak ditemukan kelainan 

pada janin. 

A 

Ny. D usia 32 tahun G3P1AB1AH1 dengan usia kehamilan 37 minggu 0 

hari, janin tunggal hidup intrauterin dengan letak lintang disertai asma. 

Kehamilan termasuk risiko tinggi dengan indikasi persalinan secara sectio 

caesarea terencana. 

P 

Memberikan KIE kepada ibu mengenai kondisi letak lintang yang tidak 

memungkinkan persalinan pervaginam serta rencana tindakan sectio 

caesarea yang telah dijadwalkan pada tanggal 03 Maret 2026. 

Menganjurkan ibu untuk menjaga kondisi fisik dengan istirahat cukup dan 

mengonsumsi makanan bergizi seimbang. Mengingatkan ibu untuk tetap 

menggunakan inhaler Symbicort sesuai anjuran dokter serta menghindari 

faktor pencetus asma seperti debu, udara dingin, dan kelelahan. 
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Memberikan edukasi tanda bahaya seperti sesak napas, nyeri perut hebat, 

atau penurunan gerak janin dan menganjurkan segera ke fasilitas 

kesehatan jika muncul keluhan tersebut. 

Memberikan edukasi terkait persiapan operasi meliputi kesiapan 

administrasi, perlengkapan ibu dan bayi, serta dukungan keluarga selama 

proses persalinan. Menganjurkan ibu untuk mempersiapkan mental 

menghadapi tindakan operasi dan tetap tenang. Suami (Tn. A) dan 

keluarga diharapkan terus memberikan dukungan selama proses 

persalinan. 
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c. Pengkajian persalinan tanggal 04 Maret 2026 

CATATAN PERKEMBANGAN 
NY. D USIA 32 TAHUN P2A1 POST SECTIO CAESAREA DENGAN INDIKASI 

LETAK LINTANG, RIWAYAT SC, DAN ASMA. IBU DALAM KONDISI STABIL 

PASCA OPERASI. BAYI BARU LAHIR CUKUP BULAN DALAM KONDISI 

NORMAL. 

     Tanggal : 04 Maret 2026 

     Tempat : Daring 

S 

Ibu menyampaikan bahwa telah menjalani persalinan secara sectio 

caesarea di RS UII pada tanggal 03 Maret 2026 pukul 18.51 WIB. Ibu 

mengatakan kondisi saat ini baik dan tidak terdapat keluhan seperti nyeri 

hebat, sesak napas, atau perdarahan berlebih. Ibu juga menyampaikan 

bahwa bayi lahir dalam kondisi baik, menangis segera setelah lahir, dan 

saat ini dalam perawatan bersama ibu. 

O 

1. Keadaan umum ibu baik 

2. Persalinan dilakukan secara sectio caesarea di RS UII pada usia 

kehamilan 37 minggu 3 hari dengan indikasi letak lintang, riwayat 

sectio caesarea sebelumnya, serta disertai penyakit asma. Proses 

persalinan berlangsung dengan baik tanpa adanya komplikasi. Bayi 

lahir berjenis kelamin perempuan dengan berat badan lahir 2580 

gram, panjang badan 45 cm, dan lingkar kepala 35 cm. Bayi lahir 

dalam kondisi hidup dan segera menangis setelah lahir, serta tidak 

ditemukan adanya kelainan. 

3. Kondisi ibu setelah tindakan sectio caesarea dalam keadaan stabil dan 

tidak terdapat tanda-tanda komplikasi pasca operasi. Ibu juga 

mendapatkan perawatan sesuai standar di rumah sakit, yang 

menunjukkan bahwa penatalaksanaan persalinan telah dilakukan 

dengan baik sehingga mendukung luaran maternal dan neonatal yang 

optimal. 

A 

Ny. D usia 32 tahun P2A1 post sectio caesarea dengan indikasi letak 

lintang, riwayat SC, dan asma. Ibu dalam kondisi stabil pasca operasi. 

Bayi baru lahir cukup bulan dalam kondisi normal. 

P 
1. Memberikan KIE kepada ibu mengenai kondisi pasca sectio caesarea 

serta tanda bahaya yang perlu diwaspadai 
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2. Menganjurkan ibu untuk istirahat cukup, melakukan mobilisasi dini 

secara bertahap, dan menjaga kebersihan luka operasi 

3. Menganjurkan ibu mengonsumsi makanan bergizi tinggi protein 

untuk mempercepat penyembuhan luka 

4. Memberikan edukasi pentingnya pemberian ASI dini dan eksklusif 

serta menganjurkan ibu menyusui bayi secara rutin 

5. Menganjurkan ibu segera ke fasilitas kesehatan apabila terdapat 

keluhan atau tanda komplikasi 

6. Memberikan dukungan psikologis serta melibatkan suami (Tn. A) dan 

keluarga dalam perawatan ibu dan bayi 
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d. Pengkajian Bayi Baru Lahir tanggal 04 maret 2026 

 

CATATAN PERKEMBANGAN 
BAYI NY. D USIA 0 HARI, BAYI BARU LAHIR CUKUP BULAN, HIDUP, 

KONDISI NORMAL.     
     Tanggal : 04 Maret 2026 

     Tempat : Daring 

S 

Ibu menyampaikan bahwa bayinya lahir pada tanggal 03 Maret 2026 

pukul 18.51 WIB melalui tindakan sectio caesarea di RS UII. Ibu 

mengatakan bayi lahir menangis kuat, bergerak aktif, dan saat ini dalam 

kondisi baik tanpa keluhan. Ibu juga menyampaikan bahwa bayi telah 

mendapatkan perawatan awal di rumah sakit. 

O 

1. Bayi lahir cukup bulan pada usia kehamilan 37 minggu 3 hari dengan 

jenis kelamin perempuan. Segera setelah lahir bayi menangis kuat, 

tonus otot baik, dan warna kulit kemerahan. Air ketuban jernih dan 

tidak terdapat tanda gawat janin. Bayi mendapatkan perawatan awal 

berupa pengeringan, penghangatan, dan pembersihan jalan napas bila 

diperlukan. Bayi tidak dilakukan Inisiasi Menyusu Dini (IMD) dan 

langsung mendapatkan penanganan lanjutan. 

2. Hasil pemeriksaan antropometri menunjukkan berat badan lahir 2580 

gram, panjang badan 45 cm, dan lingkar kepala 35 cm. Pemeriksaan 

fisik bayi dalam batas normal dengan frekuensi napas, denyut jantung, 

dan suhu tubuh dalam batas normal. Tidak ditemukan kelainan 

kongenital maupun tanda bahaya. Bayi baru lahir usia ±1 jam dalam 

kondisi normal dan telah mendapatkan perawatan sesuai standar. 

 

A Bayi Ny. D usia 0 hari, bayi baru lahir cukup bulan, hidup, kondisi normal. 

P 

1. Memberikan KIE kepada ibu mengenai kondisi bayi dalam keadaan 

normal 

2. Menjelaskan pentingnya menjaga kehangatan bayi dan 

perawatan bayi baru lahir  

3. Memberikan edukasi tentang pemberian ASI eksklusif dan 

menyusui secara rutin  
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4. Menjelaskan tindakan yang telah diberikan pada bayi (salep 

mata, vitamin K, dan imunisasi HB-0)  

5. Mengedukasi tanda bahaya pada bayi baru lahir (tidak mau 

menyusu, demam, sesak napas, kejang)  

6. Menganjurkan ibu segera ke fasilitas kesehatan jika terdapat 

keluhan  

7. Melibatkan keluarga dalam perawatan bayi dan memberikan 

dukungan kepada ibu 
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e. Pengkajian Masa Neonatus 

Tanggal S O A P 

05 Maret 

2026 (Daring) 

Ibu mengatakan masih 

merasakan nyeri pada luka 

bekas operasi sectio 

caesarea, namun masih 

dalam batas wajar dan dapat 

ditoleransi. Ibu sudah dapat 

duduk dan berjalan perlahan 

serta melakukan aktivitas 

ringan. Pola makan baik, 

istirahat cukup, dan ibu 

menyusui setiap 2–3 jam 

meskipun ASI belum 

banyak. Ibu dan keluarga 

menerima kondisi dengan 

baik dan memberikan 

dukungan. 

Kondisi umum ibu baik. 

Tanda vital dalam batas 

normal. Uterus berkontraksi 

baik dengan TFU ±2–3 jari 

di bawah pusat. Pengeluaran 

lokia rubra dalam batas 

normal. Luka operasi dalam 

proses penyembuhan dan 

tidak terdapat tanda infeksi. 

Ny. D usia 32 tahun 

P2AB1AH2 post 

sectio caesarea hari 

ke-2 dengan nifas 

normal. 

1. Memberikan KIE tentang nutrisi 

tinggi protein untuk 

penyembuhan luka 

2. Menganjurkan mobilisasi dini 

dan istirahat cukup 

3. Edukasi perawatan luka dan 

personal hygiene 

4. Edukasi tanda bahaya nifas 

5. Anjurkan minum obat sesuai 

resep dan kontrol ulang 

6. Edukasi menjaga kondisi asma 

dan hindari pencetus 

10 Maret 

2026 (Daring) 

Ibu mengatakan kondisi 

membaik, nyeri luka 

berkurang, dan sudah 

mampu melakukan aktivitas 

ringan secara mandiri. Ibu 

tidak mengalami sesak 

napas. Pola makan baik, 

ASI sudah lancar, dan ibu 

menyusui secara rutin. 

Dukungan keluarga baik. 

Kondisi umum ibu baik. 

Luka operasi kering tanpa 

tanda infeksi. Lokia berubah 

menjadi sanguinolenta dan 

jumlah berkurang. Tidak 

terdapat demam atau 

perdarahan abnormal. 

Ny. D usia 32 tahun 

P2A1 post sectio 

caesarea hari ke-7 

dengan nifas normal. 

1. Anjurkan nutrisi seimbang tinggi 

protein 

2. Edukasi kebersihan diri dan luka 

3. Motivasi ASI eksklusif 

4. Edukasi tanda bahaya nifas 

5. Anjurkan kontrol sesuai jadwal 

6. Edukasi kontrol asma dan hindari 

pencetus 



110 

 

15 Maret 

2026 (Rumah 

Ny.D) 

Ibu mengatakan kondisi 

semakin membaik dan tidak 

ada nyeri berarti. Ibu sudah 

dapat melakukan aktivitas 

sehari-hari secara mandiri. 

Tidak ada keluhan sesak 

napas. ASI lancar dan bayi 

menyusu dengan baik. 

Kondisi umum baik. Luka 

operasi kering dan tidak 

terdapat tanda infeksi. Lokia 

serosa dengan jumlah 

sedikit. Tidak terdapat tanda 

bahaya nifas. 

Ny. D usia 32 tahun 

P2A1 post sectio 

caesarea hari ke-12 

dengan nifas normal. 

1. Anjurkan mempertahankan 

nutrisi seimbang 

2. Edukasi kebersihan diri dan 

aktivitas bertahap 

3. Motivasi ASI eksklusif 

4. Edukasi tanda bahaya nifas 

5. Anjurkan kontrol lanjutan 

6. Edukasi menjaga kondisi asma 

12 April 2026 

(Rumah 

Ny.D) 

Ibu mengatakan kondisi 

sudah pulih, tidak ada 

keluhan, dan dapat 

beraktivitas normal. Ibu 

tidak mengalami sesak 

napas. ASI lancar dan bayi 

sehat. Dukungan keluarga 

baik. 

Kondisi umum ibu baik. 

Luka operasi sudah sembuh. 

Lokia sudah berhenti (alba). 

Tidak terdapat tanda bahaya 

nifas. 

Ny. D usia 32 tahun 

P2AB1AH2 post 

sectio caesarea hari 

ke-40 dengan nifas 

normal, masa nifas 

fisiologis selesai. 

1. Edukasi mempertahankan pola 

hidup sehat 

2. Anjurkan melanjutkan ASI 

eksklusif 

3. Edukasi perawatan diri dan 

kesehatan reproduksi 

4. Konseling KB (IUD pasca salin) 

5. Edukasi kontrol asma 

6. Anjurkan pemeriksaan kesehatan 

berkala 
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f. Pengkajin Masa Neonatis 

Tanggal S O A P 

05 Maret 

2026 (Daring) 

Ibu mengatakan bayi lahir 

pada tanggal 03 Maret 2026 

pukul 18.51 WIB melalui 

sectio caesarea dan sejak 

lahir dalam kondisi baik. 

Bayi sudah BAK beberapa 

kali dan BAB 1–2 kali. Bayi 

menyusu setiap 2–3 jam 

meskipun ASI belum 

banyak. Bayi tampak aktif 

dan tidak rewel. 

Bayi dalam kondisi umum 

baik. Tidak terdapat tanda 

bahaya seperti sesak napas, 

sianosis, atau ikterus. Suhu 

tubuh dalam batas normal 

dan bayi tampak hangat. 

Tali pusat masih basah dan 

belum lepas. 

Bayi Ny. D usia 2 

hari, neonatus 

normal. 

1. Edukasi menyusui setiap 2–3 jam 

dengan teknik yang benar  

2. Edukasi menjaga kehangatan 

bayi  

3. Edukasi perawatan tali pusat 

(bersih dan kering)  

4. Edukasi tanda bahaya neonatus  

5. Anjurkan ke fasilitas kesehatan 

jika ada keluhan 

10 Maret 

2026 (Daring) 

Ibu mengatakan bayi dalam 

kondisi sehat, aktif, dan 

tidak rewel. Bayi menyusu 

setiap 2–3 jam dengan 

hisapan kuat. ASI sudah 

lancar. Bayi BAK >6 

kali/hari dan BAB 1–2 kali. 

Tali pusat sudah lepas pada 

hari ke-6 dan saat ini kering. 

Kondisi umum bayi baik. 

Tidak terdapat tanda bahaya 

seperti demam, sesak napas, 

atau sianosis. Bekas tali 

pusat kering dan tidak 

terdapat tanda infeksi. 

Bayi Ny. D usia 7 

hari, neonatus 

normal. 

 

1. Anjurkan ASI eksklusif secara 

rutin (on demand)  

2.Edukasi perawatan tali pusat 

setelah lepas  

3.Edukasi kebersihan bayi  

4. Edukasi tanda bahaya neonatus 

5. Anjurkan kontrol sesuai jadwal 

15 Maret 

2026 (Rumah 

Ny.D) 

Ibu mengatakan bayi sehat, 

aktif, dan tidak rewel. Bayi 

menyusu ASI eksklusif 

setiap 2–3 jam dengan 

hisapan kuat. BAK >6 

kali/hari dan BAB 1–2 kali. 

Pola tidur cukup. 

Kondisi umum bayi baik. 

Suhu normal, napas teratur, 

dan warna kulit kemerahan. 

Tali pusat sudah lepas dan 

kering tanpa tanda infeksi. 

Tidak ditemukan kelainan 

fisik. 

Bayi Ny. D usia 12 

hari, neonatus 

normal.. 

1.Anjurkan melanjutkan ASI 

eksklusif hingga 6 bulan  

2.Edukasi perawatan bayi sehari-

hari  

3.Edukasi tanda bahaya neonatus  

4.Anjurkan imunisasi sesuai 

jadwal (BCG & Polio 1)  
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5.Anjurkan ke fasilitas 

112esehatan jika ada 

keluhanEdukasi menjaga kondisi 

asma 
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g. Pengkajian Keluarga Berencana KB 

CATATAN PERKEMBANGAN 

NY. D USIA 32 TAHUN P2A1 AKSEPTOR KB IUD PASCA SALIN 

DENGAN KONDISI NORMAL 

     Tanggal : 12 April 2026 

     Tempat : Rumah Ny. D 

S 

Ibu mengatakan saat ini masih menyusui bayinya secara eksklusif dan 

belum mendapatkan menstruasi setelah persalinan. Ibu menyampaikan 

bahwa setelah persalinan secara sectio caesarea telah dilakukan 

pemasangan alat kontrasepsi dalam rahim (AKDR/IUD) oleh dokter. Saat 

ini ibu belum aktif berhubungan seksual dengan suami (Tn. A). 

Ibu memiliki riwayat penggunaan KB IUD sejak tahun 2015 hingga tahun 

2020 dan tidak mengalami keluhan selama penggunaan. Ibu merasa cocok 

dengan metode tersebut sehingga memutuskan kembali menggunakan 

IUD. Ibu dan suami telah sepakat dalam pemilihan metode kontrasepsi. 

Ibu tidak memiliki riwayat penyakit seperti hipertensi, jantung, kanker, 

atau infeksi organ reproduksi serta tidak terdapat keluhan seperti nyeri 

perut bawah, perdarahan abnormal, atau keputihan patologis. 

O 

Kondisi umum ibu baik. Tidak terdapat keluhan yang mengarah pada 

komplikasi penggunaan IUD. Tidak terdapat tanda infeksi, nyeri perut, 

atau perdarahan abnormal. Data objektif terbatas karena pengkajian 

dilakukan melalui kunjungan rumah dan wawancara. 

A 
Ny. D usia 32 tahun P2A1 akseptor KB IUD pasca salin dengan kondisi 

normal 

P 

1. Memberikan KIE mengenai cara kerja IUD sebagai kontrasepsi 

jangka panjang  

2. Menjelaskan keuntungan IUD (efektif, tidak mengganggu ASI, tidak 

perlu kepatuhan harian)  

3. Edukasi efek samping awal (nyeri ringan, perdarahan bercak)  

4. Anjurkan pemeriksaan benang IUD secara berkala  

5. Edukasi tanda bahaya (nyeri hebat, perdarahan banyak, tanda infeksi)  

6. Anjurkan segera ke fasilitas kesehatan jika ada keluhan 

7. Motivasi ibu melanjutkan ASI eksklusif  

8. Libatkan suami (Tn. A) dalam dukungan penggunaan KB 
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Lampiran 2 Informed Consent 
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Lampiran 3 Surat Keterangan 

SURAT KETERANGAN 

 

Nama Pembimbing Klinik : Nila Titis P, S.ST 

Instansi   : Puskesmas Pandak I 

 

Dengan ini menerangkan bahwa : 

 

 

Nama Mahasiswa : Quiny Sofwa Gunalisha 

NIM   : P71243125082 

Prodi   : Pendidikan Profesi Bidan 

Jurusan  : Kebidanan Poltekkes Kemenkes Yogyakarta 

 

Telah selesai melakukan asuhan kebidanan berkesinambungan dalam  

rangkapraktik kebidanan holistik Continuity of Care (COC) 

Asuhan dilaksanakan pada tanggal 23 Februari 2026 sampai dengan 12 April 2026 

 

Judul Asuhan :  

  

Asuhan Berkesinambungan (Coc)  Pada Ny D Usia 32 Tahun G3P1AB1AH1 

Dengan Kehamilan Letak Lintang Dan Asma Di Puskesmas Pandak I 

 

Demikian surat keterangan ini dibuat dengan sesungguhnya untuk 

dipergunakansebagaimana mestinya. 

 

 

 

Yogyakarta, 03 Juni 2026 

Pembimbing Klinik 

 

 

 

 

Nila Titis Pawestri., S.ST 

NIP. 198704032017042001 
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Lampiran 4 Dokumentasi 
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Lampiran 5 Jurnal Pendukung 
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