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ABSTRAK 

 

Kementerian Kesehatan RI 

Program Studi D3 Kebidanan 

Laporan Tugas Akhir 

2026 

“Asuhan Kebidanan Berkelanjutan Pada Ny. O.N G1P0A0AH0 Dengan Usia 

Kehamilan 38 minggu Di TPMB Etha  Tanggal 5 Mei s/d 16 Juni 2026” 

Irawaty Tnunay (irawatytnunay@gmail.com) 

Latar Belakang: Asuhan kebidanan berkelanjutan (Continuity of Care) merupakan 

pelayanan kebidanan yang diberikan secara menyeluruh dan berkesinambungan 

mulai dari masa kehamilan, persalinan, BBL, nifas, hingga keluarga berencana 

(KB). Pelayanan ini bertujuan untuk mendeteksi dini komplikasi dan meningkatkan 

kualitas kesehatan ibu serta bayi. 

Tujuan: Mampu menerapkan Asuhan Kebidanan Berkelanjutan Pada Ny. O.N 

G1P0A0AH0 dengan Usia Kehamilan 38 Minggu Di TPMB Etha  Tanggal 5 mei 

s/d 16 juni 2026” 

Metode: Penelitian ini menggunakan metode studi kasus dengan pendekatan 

asuhan kebidanan berkelanjutan pada satu subjek yaitu Ny. O.N G1P0A0AH0 

dengan Usia Kehamilan 38 Minggu Di TPMB Etha  Tanggal 5 mei s/d 16 juni 2026. 

Asuhan diberikan mulai dari masa kehamilan, persalinan, BBL, nifas, hingga 

keluarga berencana dengan menggunakan tujuh langkah Varney dan 

pendokumentasian SOAP. Teknik pengumpulan data menggunakan data primer dan 

data sekunder. 

Hasil: Setelah dilakukan asuhan kebidanan berkelanjutan pada Ny. O.N diperoleh 

hasil bahwa kondisi kehamilan berlangsung normal, proses persalinan berjalan 

dengan baik tanpa komplikasi, bayi lahir dalam keadaan sehat, masa nifas 

berlangsung normal, serta ibu memperoleh pelayanan KB sesuai kebutuhan yaitu 

KB Implant. 

Simpulan: Penerapan asuhan kebidanan berkelanjutan dapat dilaksanakan secara 

komprehensif mulai dari kehamilan sampai pelayanan keluarga berencana sehingga 

membantu meningkatkan kesehatan ibu dan bayi serta mendeteksi komplikasi 

secara dini. 

Kata Kunci: Asuhan Kebidanan Berkelanjutan, Kehamilan, Persalinan, Nifas, 

BBL, KB. 

Referensi: (2020-2026). 
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