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ABSTRAK 

 

Kementrian Kesehatan RI  

Kemenkes Poltekkes Kupang 

 Prodi DIII Kebidanan 

 Laporan Tugas Akhir 

2026  

Apriani A. S. Bunga, Melinda R. Wariyaka, SST.,M.Keb                                                                                   

“  Asuhan Kebidanan Berkelanjutan Pada Ny. Y. A Di TPMB Elim S. Suek  

Periode 06 april S/D 10 Mei 2026 “ 

Latar Belakang: Continuity of Care (COC) adalah pelayanan asuhan kebidanan 

yang dilakukan secara berkesinambungan kepada ibu dan bayi, yang dimulai sejak 

masa kehamilan, proses persalinan, masa nifas, perawatan bayi baru lahir, hingga 

pelayanan keluarga berencana. Penerapan asuhan kebidanan secara berkelanjutan 

melalui COC menjadi salah satu strategi penting dalam upaya menurunkan angka 

kematian ibu dan bayi karena kondisi ibu dan bayi dapat dipantau secara terus-

menerus 

Tujuan:Menerapkan Asuhan Kebidanan Berkelanjutan pada Ny. Y. A G1P0A0 

Usia Kehamilan 36 Minggu 6 Hari di TPMB Elim S. Suek periode 06 april s/d 10 

Mei 2026.  

Metode:Penelitian ini menggunakan study kasus. Subyek dalam penelitian ini yaitu 

Ny. Y. A G1P0A0 Usia Kehamilan 36 Minggu 6 Hari. Tempat penelitian TPMB 

Elim S. Suek. Instrumen yang digunakan yaitu format asuhan kebidanan dengan 

metode varney dan pedokumentasian SOAP, teknik pengumpulan data 

menggunakan data primer dan sekunder.  

Hasil :Ny. Y. A selama masa kehamilannya dalam keadaan sehat, proses persalinan 

normal, pada masa nifas involusi berjalan normal, bayi sehat dan ibu tidak mau 

menggunakan KB. 

Kesimpulan :Penulis telah menerapkan asuhan kebidanan berkelanjutan pada Ny. 

Y. A yang ditandai dengan ibu mengikuti semua anjuran, keluhan ibu selama hamil 

teratasi, ibu melahirkan difasilitas kesehatan, ibu dan bayi sehat.  

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

Bayi Baru Lahir dan KB. 

Referensi : 2020 -2025 ( 25 buku dan 9 jurnal ) 
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