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ABSTRAK

Kementerian Kesehatan RI
Poltekkes Kemenkes Kupang
Program Studi DIII Kebidanan
Laporan Tugas Akhir
2026
Semtiana Lidia Sir, Diyan Maria Kristin SST;M.Kes
“Asuhan Kebidanan Berkelanjutan Pada Ny Y.P GSP4A0AH4 Dengan Resiko
Tinggi Di Puskesmas Bakunse Tanggal 28 Februari S/D 07 April 2026”
Latar Belakang : Data menunjukkan tahun 2022, jumlah AKI dan AKB di Provinsi
NTT sebanyak 171 kasus dengan jumlah tertinggi terjadi di kabupaten Timor
Tengah Selatan, Kupang, Sumba Barat Daya, dan Sumba Timur. Jumlah ini
mengalami penurunan dari sebelumnya 181 kasus di tahun 2021. Meski jumlah
kematian mengalami penurunan, jumlah kematian di NTT masih terus meningkat.
Peningkatan ini terjadi sebanyak 184 kasus di mana 995 kasus kematian bayi di
tahun 2021 naik menjadi 1.139 kasus di tahun 2022. Kab dengan jumlah kematian
bayi tertinggi terjadi di kabupaten Timor Tengah Selatan, Manggarai, Manggarai
Barat, Kupang, Timor Tengah Utara.
Tujuan : Mampu Menerapkan Asuhan Kebidanan Berkelanjutan Pada Ny. Y.P di
PKM Bakunase periode 28 februari s/d 07 April 2026
Metode : Studi kasus menggunakan metode 7 Langkah Varney dan SOAP, teknik
pengumpulan data menggunakan data primer yang meliputi pemeriksaan fisik, dan
observasi sedangkan data sekunder meliputi kepustakaan dan studi dokumentasi
Hasil : Setelah dilakukan asuhan kebidanan berkelanjutan pada Ny. Y.P penulis
mendapatkan hasil dimana kehamilan, melakukan kunjungan sesuai anjuran, dalam
pemberian asuhan tidak terdapat penyulit, persalinan berjalan normal, kunjungan
nifas ,kunjungan pada bayi baru lahir berjalan normal dan konseling ibu memilih
metode kontrasepsi suntik 3 bulan.
Kesimpulan : Setelah melakukan asuhan secara berkelanjutan mulai dari
kehamilan sampai pada perawatan masa nifas dan BBL, ibu dan bayi dalam keadaan
sehat. Ibu dan suami sepakat memilih kontrasepsi AKDR
Kata kunci  : Asuhan Kebidanan Berkelanjutan, Kehamilan Resiko Tinggi
Referensi :2021-2026
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