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Laporan Tugas Akhir
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“Asuhan kebidanan berkelanjutan pada Ny. A.M G2P1A0AH1 usia
Kehamilan 37-38 minggu dengan resiko tinggi di Pustu Lasiana”

Latar Belakang : Asuhan kebidanan berkelanjutan (Continuity of Care) yaitu
pemberian asuhan kebidanan sejak kehamilan, bersalin, nifas dan neonatus hingga
menggunakan alat kontrasepsi dengan tujuan untuk membantu memantau dan
mendeteksi adanya kemungkinan timbulnya komplikasi dan menurunkan Angka
Kematian Ibu (AKI) dan Angka Kematian Bayi (AKB).

Tujuan umum : Mahasisawa mampu menerapkan Asuhan Kebidanan
Berkelanjutan Pada Ny. A.M di Pustu Lasiana Wilayah Kerja Puskesmas Oesapa
Periode 22 April S/D 30 Mei 2026 dengan melakukan pendekatan kebidanan dan
pendokumentasian dalam bentuk Varney dan SOAP.

Metode Laporan Kasus : Jenis penelitian menggunakan studi penelaah kasus
dengan subyek Ny A.M di Pustu Lasiana dengan teknik pengumpulan data
menggunakan data primer dan data sekunder

Hasil : Asuhan Kebidanan Ny. A.M G2P1A0AH1 usia kehamilan 37-38 minggu
janin Tunggal, hidup, intrauterine, letak kepala, keadaan ibu dan janin baik,
dilakukan kunjungan kehamilan sebanyak 2 kali ( 1 kali kunjungan faskes dan 1
kali kunjungan rumah), ibu bersalin normal tanpa ada penyulit pada tanggal 02 Mei
2026 dilakukan asuhan persalinan 60 langkah APN, Bayi lahir normal, BB :3,285
gram, jenis kelamin laki-laki, menangis kuat dan diberikan asuhan bayi baru lahir,
serta melakukan KN sebanyak 3 kali dengan hasil ,bayi menyusu kuat, tidak kuning,
tali pusat terlepas pada KF 3 dan tidak ada tanda tanda infeksi,Masa nifas involusi
uterus berjalan baik, dilakukan KF sebanyak 4 kali , kontraksi uterus normal,
pengeluaran lochea sesuai dengan waktunya, tidak ada tanda tanda infeksi dan
berbau. Setelah konseling KB ibu memilih menggunakan kontrasepsi
Medroxyprogesteron Acetate.

Simpulan : Asuhan kebidanan berkelanjutan pada Ny. A.M selama kehamilan
berjalan normal, bersalin di fasilitas Kesehatan, bayi lahir normal tidak kuning dan
asuhan masa nifas berlangsung normal, setelah dilakukan penyuntukan Kontrasepsi
medroxyprogesterone acetate ibu tidak mengalami efek samping.

Kata Kunci : Asuhan kebidanan berkelanjutan

Referensi : 2020-2026
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