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ABSTRAK 

Kementerian Kesehatan RI 

Kemenkes Politeknik Kesehatan Kupang 

Program Studi D-III Kebidanan 

                                                                                              Laporan Tugas Akhir 2026 

Hesty M. Neno, Mareta B. Bakoil*) 

Email: monicahesty382@gmail.com 

Prodi D-III Kebidanan Poltekkes Kemenkes Kupang 

“Asuhan Kebidanan Berkelanjutan Pada Ny.Y.S Umur 33 Tahun G3P2A0AH2 

UK.35 Minggu di Puskesmas Pasir Panjang Periode 17 Maret S/D 24 Mei 2026” 

Latar Belakang: Data yang diperoleh dari Dinkes Kota Kupang pada tahun 2022 Angka 

kematian ibu (AKI) di Provinsi NTT pada tahun 2022 sebanyak 171 kasus, pada tahun 

2023 sebanyak 135 kasus kemudian pada tahun 2024 (bulan Januari-Juli) mengalami 

penurunan menjadi 71 kasus kematian ibu. Angka kematian Bayi (AKB) di Provinsi NTT 

pada tahun 2022 sebanyak 1.129 kasus, pada tahun 2023 mengalami penurunan menjadi 

1.046 kasus, dan pada tahun 2024 terhitung 953 kasus. Tingginya angka kematian ibu 

(AKI) dan angka kematian Bayi (AKB) di Provinsi NTT disebabkan oleh beberapa 

faktor, diantaranya rendahnya konsumsi makanan bergizi, kurangnya sarana kesehatan, 

keadaan sanitasi dan lingkungan yang tidak layak, komplikasi kehamilan, persalinan dan 

nifas terdiri dari pendarahan, pre-eklamsi/eklamsia, infeksi, persalinan macet dan abortus 

(‘Profil Kesehatan NTT 2023’). Upaya penurunan AKI dan AKB terus dilakukan melalui 

program revolusi KIA di Provinsi NTT. Strategi akselerasi penurunan AKI dan AKB 

dilaksanakan dengan berpedoman pada poin penting revolusi KIA yakni Setiap persalinan 

ditolong oleh tenaga kesehatan yang terampil di fasilitas kesehatan yang memadai. 

Tujuan: Menerapkan Asuhan Kebidanan Berkelanjutan pada Ny.Y.S G3P2A0AH2 UK 

35 Minggu Janin Tunggal Hidup Intra Uterin di Puskesmas Pasir Panjang Periode 17 

Maret S/D 24 Mei 2026. 

Metode: Penelitian ini dilakukan menggunakan metode studi penelahaan kasus. 

Berlokasi di Puskesmas Pasir Panjang, subjek studi kasus adalah Ny.Y.S. Penelitian ini 

dilaksanakan mulai dari tanggal 17 Maret S/D 24 Mei 2026 dengan menggunakan format 

asuhan kebidanan metode 7 langkah Varney dan sistem pendokumentasian SOAP, teknik 

pengumpulan data menggunakan data primer dan data sekunder. 

Hasil: Setelah dilakukan asuhan kebidanan berkelanjutan pada Ny.Y.S penulis 

mendapatkan hasil dimana pada masa kehamilan ibu rutin melakukan kunjungan sesuai 

anjuran, dalam pemberian asuhan tidak terdapat penyulit, persalinan berjalan normal, 

kunjungan postpartum serta kunjungan pada bayi baru lahir berjalan normal dan tidak 

terdapat penyulit, kontrasepsi yang digunakan yaitu KB Suntik 3 Bulan.  

Simpulan: Ny.Y.S selama masa kehamilannya dalam keadaan sehat, proses persalinan 

normal, bayi sehat, masa nifas involusi berjalan normal dan koseling KB. Ibu memilih 

metode KB Suntik 3 Bulan.  

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

lahir dan KB. 

Referensi: (2020-2026) 
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