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ABSTRAK 

Kementrian kesehatan RI 

Kemenkes Politknik Kesehatan Kupang 

Program Studi D-III Kebidanan 

Laporan Tugas Akhir 

Mei 2026  

Giovanni Valentini Bulu  

“ Asuhan Kebidanan berkelanjutan pada Ny. Y.S  di Puskesmas Oesao  tanggal 

12 Maret  s/d 22 April  2026 

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

pelayanan terpadu yang diberikan kepada ibu mulai dari masa kehamilan, 

persalinan, nifas, bayi baru lahir hingga keluarga berencana. Pelayanan ini penting 

untuk meningkatkan derajat kesehatan ibu dan bayi serta menurunkan angka 

kematian ibu (AKI) dan angka kematian bayi (AKB), khususnya pada kehamilan 

risiko tinggi yang memerlukan pemantauan intensif (Kemenkes RI, 2020; Lestari 

& Listiyaningsih, 2024). 

Tujan: Memberikan asuhan kebidanan berkelanjutan pada Ny. Y.S umur 36 tahun 

G4P3A0AH3 usia kehamilan 39 minggu dengan risiko tinggi di Puskesmas Oesao 

periode 12 Maret sampai 22 April 2026 dengan menggunakan pendekatan 

manajemen kebidanan. 

Metode:Metode yang digunakan adalah studi kasus dengan pendekatan 

manajemen kebidanan menggunakan 7 langkah Varney dan pendokumentasian 

SOAP. Pengumpulan data dilakukan melalui data primer dan data sekunder yang 

mencakup masa kehamilan, persalinan, nifas, bayi baru lahir, dan keluarga 

berencana. 

HASIL: Hasil menunjukkan bahwa Ny. Y.S termasuk dalam kehamilan risiko 

tinggi berdasarkan skor Poedji Rochjati, namun selama kehamilan hingga nifas 

tidak ditemukan komplikasi. Persalinan berlangsung normal, bayi lahir cukup bulan 

dalam keadaan sehat, serta ibu dalam kondisi baik dan merencanakan penggunaan 

kontrasepsi. 

Kesimpulan:Asuhan kebidanan yang dilakukan pada Ny. Y.S  mulai dari hamil, 

bersalin, nifas, BBL, dan KB tidak ditemukan adanya kelainan dan penyulit.  

Kata Kunci: Asuhan kebidanan berkelanjutan, kehamilan risiko tinggi, Continuity 

of Care 

Kepustakaan:2020-2026.


