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RINGKASAN ASUHAN 
Menurut Survei Demografi dan Kesehatan Indonesia (SDKI)  tahun 2012, Angka Kematian Ibu (yang berkaitan dengan kehamilan, persalinan, dan nifas) sebesar 359 per 100.000 kelahiran hidup, sedangkan Angka Kematian Bayi sebesar 32 per 1.000 kelahiran hidup  (Kemenkes RI, 2014).
Asuhan ini bertujuan untuk melakukan pemeriksaan dan pemantauan ibu selama proses kehamilan, bersalin, nifas, bayi baru lahir dan KB yang dilakukan oleh Bidan dan tenaga kesehatan yang berperan penting dalam pemberian pelayanan kesehatan. Metode yang digunakan adalah continuity of care. Asuhan kebidanan adalah untuk melaksanakan pemantauan pada Ny.N Masa Hamil Sampai Dengan  KB di Klinik Ekasari Gaperta Ujung Medan Tahun 2016
 Asuhan ini menunjukkan bahwa kehamilan pada Ny.N berlangsung dengan baik, tidak ada komplikasi, usia kehamilan ibu 39 minggu 5 hari saat menjelang persalinan. Persalinan ibu berlangsung dengan baik, keadaan ibu baik, bayi baru lahir tampak bugar. Masa nifas berlangsung selama 6 minggu dengan normal. Tidak ada komplikasi atau kelainan yang berbahaya pada bayi baru lahir dan ibu menggunakan injeksi progesteron sebagai alat kontrasepsi. 
Kesimpulan masa hamil sampai dengan penggunaan alat kontrasepsi pasca melahirkan Ny.N berlangsung dengan normal dan tidak ditemukan adanya komplikasi. Disarankan kepada petugas kesehatan khususnya bidan untuk dapat menerapkan asuhan continuity care ini di lapangan dan di masyarakat dalam membantu menurunkan Angka Kematian Ibu di Indonesia.

Kata Kunci	: Ny.N 27 tahun, G2 P1 A0, Asuhan Kebidanan 
Daftar Pustaka : 27 (2006 – 2016 )
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