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ABSTRAK 

 

Kementrian Kesehatan Republik Indonesia  

Politeknik Kesehatan Kemenkes Kupang  

Program Studi D III Kebidanan  

Laporan Tugas Akhir  

Juni 2026 

Oyn Trivanty Maharani  

Emile: oyntrivantymaharani@gmail.com  

Asuhan Kebidanan Berkelanjutan Pada Ny. M.T G1P0A0 Usia Kehamilan 38 Minggu 3 

Hari Di TPMB E.S Kota Kupang Tanggal 27 April-09 Juli 2026  

Latar Belakang: Asuhan Kebidanan Berkelanjutan (CoC) merupakan layanan kebidanan 

melalui model pelayanan berkelanjutan pada perempuan sepanjang masa kehamilan, persalinan, 

nifas dan keluarga berencana. Namun dalam pelaksanaannya masih dilaksanakan secara terpisah. 

Hal ini secara tidak langsung menyebabkan tingginya angka kematian ibu dan bayi. Kehamilan 

risiko rendah Adalah kehamilan yang berlangsung normaltanpa adanya faktor resiko yang dapat 

membahayakan ibu maupun janin. Meskipun demikian, komplikasi tetap dapat terjadi secara 

tiba-tiba dan tidak dapat diprediksi pada kehamilan resiko rendah. Kesehatan ibu hamil dapat 

dipantau dengan baik melalui pemeriksaan kehamilan yang teratur ke bidan. Bidan memainkan 

peran penting dalam menyediakan pekerjaan kebidanan yang berkelanjutan dan berpusat pada 

perempuan. 

Tujuan Umum: Menerapkan asuhan kebidanan berkelanjutan pada Ny. M.T G1P0A0 Usia 

Kehamilan 38 Minggu 3 Hari Dengan Kehamilan Resiko renda di TPMB E. S.  

Manfaat: Dapat di jadikan sebagai pertimbangan dan masukan untuk menamba wawasan 

tentang kasus yang di ambil asuhan kebidanan meliputi masa kehamilan, persalinan, nifas, bayi 

baru lahir, dan keluarga berencana. 

Metode Laporan Kasus: Jenis penelitian menggunakan studi penelaah kasus.Tempat penilitahn 

di TPMB E. S  Tanggal 27 April-09 Juni 2026. Subyek dalam penelitihan ini yaitu:Ny.M.T 

G1P0A0 Usia Kehamilan 38 Minggu 3 Hari. Istrumen yang di gunakan yaitu Format 

Pengakajian dengan manejemen 7 langkah varney dan metode SOAP. Teknik pengambilan data 

dengan menggunakan data primer dan sekunder. 

Hasil: Asuhan kebidanan berkelanjutan pada Ny.M.T ditemukan Ny M.T dengan kehamilan 

risiko rendah di TPMB E. S masalah potensial dan tindakan segera diatasi sesuai SOAP, dalam 

pemberian asuhan tidak terdapat penyulit baik kala I, kala II, kala III, maupun kala IV begitu 

juga pada bayi Ny. M.T pada ibu nifas dilakukan kunjungan. Pada asuhan kebidanan Keluarga 

Berencanan ibu dan suami bersepakat belum menggunakan KB. 

Kesimpulan: Penulis telah menerapkan asuhan kebidanan berkelanjutan pada Ny. M.T yang 

ditandai dengan ibu mengikuti semua anjuran, ibu melahirkan di fasilitas kesehatan, bayi normal, 

masa nifas berjalan normal. 

Kata Kunci: Asuhan Kebidanan Berkelanjutan  
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